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1. FORORD 
 
 
1.1 MÅLGRUPPE 
 
Alle som interesserer sig for brænderøgsforureningens sundhedsskadelige effekter samt forslag til 
effektiv regulering heraf. 
 
1.2 LÆSEVEJLEDNING 
 
Til at starte med kan jeg anbefale at læse rapportens formål og problemformuleringen på s. 19. 
Derefter vil jeg tilråde læseren hurtigt at løbe indholdsfortegnelsen igennem. Med afsæt heri 
anbefales det at lynskimme rapporten for at danne sig et overblik over kapitlerne, afsnittene, 
figurerne og tabellerne.  
Hvad angår bilagene, så kan jeg anbefale at læse dem alle, hvis man har lidt ekstra tid. Særligt de 
(koncentrerede) referater af de kvalitative ekspertinterviews indeholder mange interessante 
informationer. Dog kan man som læser roligt springe ordlisten i bilag 1 over, med mindre at 
læseren deler forfatterens hang til at have 100 % styr på terminologien. 
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1.3 TAKSIGELSER 
Ifm. udarbejdelsen af denne rapport vil jeg gerne indledningsvist takke mine to projektvejledere; 
adjunkt Kristian Syberg og ekstern lektor Paul Thorn, begge fra TekSam, RUC. 
Derudover vil jeg gerne takke følgende syv personer: 
· Dr.scient., Ph.D., seniorforsker, sektionsleder og miljøingeniør Ole Hertel, Institut for 
Miljøvidenskab, Aarhus Universitet samt adjungeret professor ved ENSPAC, Roskilde 
Universitet og Professor, Ph.D. og læge Torben Sigsgaard, Afdeling for Miljø- og 
Arbejdsmedicin, Institut for Folkesundhed, Aarhus Universitet. Begge har været meget 
inspirerende og værdifulde miljø- og sundhedsfaglige sparringspartnere, som har deltaget i 
evalueringsmøder, interviews og derudover svaret på mange spørgsmål og input pr. e-mail. 
· Seniorrådgiver, meteorolog og matematiker Helge Rørdam Olesen samt Ph.D., seniorforsker, 
sektionsleder og atmosfærefysiker Jørgen Brandt, begge fra Institut for Miljøvidenskab, 
Aarhus Universitet. Olesen og Brandt har begge deltaget i et længere kvalitativt interview og 
desuden besvaret en del spørgsmål pr. e-mail. 
· Ph.D. og læge Jakob Hjort Bønløkke, Center for Energi, Miljø og Sundhed samt Afdeling for 
Miljø- og Arbejdsmedicin, Institut for Folkesundhed, Aarhus Universitet. Bønløkke for 
grundig besvarelse af en del spørgsmål pr. e-mail. 
· Medstuderende på TekSam, Thor-Bjørn Ottosen, for uddybende og kompetent feedback ifm. 
både problem- og metodeseminar samt intern evaluering. 
· Min svoger cand.scient.pol. og MBA, Rasmus Lønborg, for bl.a. feedback på en kladdeudgave 
af projektrapporten. 
· Ph.D., civilingeniør, HD(A)) og luftforureningsekspert ved Det Økologiske Råd, Kåre Press-
Kristensen, for et par værdifulde kommentarer til K3-rapporten i relation til vedtagelse af 
lovgivning samt realistiske niveauer for fremtidige lavere grænseværdier for 
immissionsniveauer. 
 
2. INDLEDNING 
På videnskabelig transparent og redelig vis vil jeg redegøre for formålet samt min 
erkendelsesinteresse/motivation og baggrund for at skrive dette projekt om koblingen mellem 
individuel træfyring i primært byzone i Danmark og human sundhed. 
 
2.1 FORMÅL 
 
2.1.1 OVERORDNET OG GENNEMGÅENDE FORMÅL 
Formålet med dette K3-projekt på TekSam er langt overvejende at opnå en bredere, mere 
dybdegående samt mere nuanceret og kritisk indsigt i de negative sundhedskonsekvenser af 
brænderøgsemissionen i primært byzone i Danmark – med særlig fokus på mortalitet og morbiditet. 
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2.1.2 SEKUNDÆRT OG DELELEMENT-ORIENTERET FORMÅL 
Som et sekundært og underordnet delelement af K3-projekts formål, vil jeg søge at opnå kritisk 
indsigt i de usikkerheder, størrelsesforhold og sammenhænge, der relaterer sig til, at ca. 200 
danskere hvert år estimeres at dø før tid, som følge af PM2,5-emissionen fra individuel træfyring i 
Danmark (Miljøstyrelsen 2008: 89). 
 
2.2 MOTIVATION 
Der er overordnet tre årsager til, at jeg skriver om emner relateret til brænderøgsforureningen i 
Danmark i alle mine TekSam-projekter: 
1. Brænderøgsforureningen herhjemme udgør højst sandsynligt et meget væsentligt 
sundhedsproblem i byzone, som sandsynligvis befinder sig i samme størrelsesorden som 
trafikal luftforurening. Brænderøgsrelateret og trafikal luftforurening udgør potentielt 
sandsynligvis det mest sundhedsskadelige eksterne miljøproblem i Danmark, opgjort i 
mortalitet og morbiditet (bilag 2 og 3). 
2. I godt den sidste håndfuld år har jeg meget intensivt fulgt dækningen af 
brænderøgsproblematikken i medierne, politisk og blandt miljø- og patientorganisationerne. 
På denne baggrund er det min klare opfattelse og vurdering, at den sundhedsskadelige 
brænderøgsforurening er et forholdsvist underbelyst emne i den danske landspolitiske 
offentlighed, sammenholdt med forureningsproblemets størrelse. 
3. Sammenlignet med eksempelvis at få implementeret et landsdækkende påbud om lukkede 
partikelfiltre1 (og evt. katalysator) på alle dieselkøretøjer i Danmark - eller med indførelsen 
af et landsdækkende forbud mod brug af pesticider i Danmark - så er indførelsen af effektiv 
regulering af brænderøgsforureningen i Danmark potentielt et relativt realistisk 
forureningsproblem at løse. En af de vigtigste årsager hertil er, at Danmark er et relativt rigt 
land, som - anno 2012 overordnet og rationelt set - ikke har behov for at benytte individuel 
fastbrændselsbaseret opvarmning. Dette skyldes, at der i Danmark forefindes en lang række 
miljø-, sundheds- og klimamæssigt mere anbefalelsesværdige opvarmningsformer, som 
f.eks. fjernvarme i byerne (baseret på bl.a. sol, vind, geotermi, biogas, affald) og 
varmepumper på landet - suppleret med bedre isolering. I forlængelse heraf anbefaler FN i 
en ny rapport, at alle rige lande helt udfaser brugen af individuel fastbrændselsfyring (UNEP 
& WMO 2011). 
Det skal imidlertid understreges, at der også eksisterer en lang række betydelige barrierer for 
effektivt at få reguleret brænderøgsforureningen i Danmark, men disse har jeg, af 
afgrænsningsmæssige hensyn, fravalgt at redegøre for og analysere i indeværende rapport. 
                                                
1 Lukkede partikelfiltres virkemåde: For at opnå en reduktion af partikelemissionen på 80 % anvendes et 
såkaldt lukket partikelfilter. Typisk består et lukket partikelfilter af en række kanaler, der er åbne i den ene 
ende og lukkede i den anden ende. Kanalerne består af vægge i et porøst materiale, der bevirker, at 
sodpartikler opfanges, når udstødningsgassen diffunderer igennem den porøse væg for at kunne komme 
igennem filteret (MPU 2010-2011: alm. del Bilag 255). 
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3. PROBLEMFELT MED BAGGRUNDSTEORI 
I et overordnet perspektiv vil jeg i problemfeltet redegøre for, hvor sundhedsskadelig 
brænderøgsforureningen sandsynligvis er i primært byzone i Danmark. Denne redegørelse vil jeg 
efterfølgende uddybe og nuancere i teorikapitlet.  
Indledningsvist vil jeg desuden kort indflette, at især partikelforureningen fra individuel træfyring 
højst sandsynligt også udgør et klimaproblem (Lund 20112), men dette miljørelaterede aspekt har 
jeg, af afgrænsningsmæssige hensyn, helt fravalgt at beskæftige mig med i indeværende rapport. 
3.1 HVORFOR OG I HVILKET OMFANG UDGØR BRÆNDERØGSFORURENINGEN, 
I PRIMÆRT BYERNE, ET STORT SUNDHEDSPROBLEM I DANMARK? 
Ifølge WHO kan man helt overordnet sige, at luftforureningen i et globalt perspektiv er den 
miljøfaktor, som har den kvantitativt største helbredseffekt i relation til mortalitet og morbiditet, og 
disse helbredsskader er, videnskabeligt set, særdeles veldokumenterede (Sigsgaard et al. 2010: 85, 
WHO-EUROPE 2006). Desuden udgør luftforureningen fra motoriseret vejtransport og individuel 
træfyring i byerne sandsynligvis det mest sundhedsskadelige forureningsproblem relateret til det 
eksterne miljø i Danmark (Brandt 2011: bilag 3). Derudover foreligger der kun ganske få andre 
miljøområder, hvor der eksisterer så videnskabeligt veldokumenterede sammenhænge for negativ 
sundhedsmæssig påvirkning, som inden for partikel- og luftforureningsområdet (Trafikministeriet 
2003: Bilag 2: 4, 25, Bønløkke 2006). Endelig er luftforurening fra individuel brændefyring - 
ligeledes i et globalt perspektiv - en af de vigtigste kilder til partikulær luftforurening (PM) 
(Forchhammer 2011a: 2). 
3.1.1 FORRINGET LIVSKVALITET, GENER, SYMPTOMER, SYGDOM OG DØD 
Lugten af brænderøgsforurening KAN i sig selv virke generende og dermed forringe livskvaliteten 
for mange beboere i områder med relativt mange aktive brændeovne o.l.  
Desuden er det muligt, at gener pga. røglugt, over en længere periode, kan give psykosomatiske 
symptomer og dermed i sig selv have en sundhedsmæssig konsekvens. Denne hypotese bygger jeg 
bl.a. på, at der er danske videnskabelige studier (Qin et al. 2011), som viser en sammenhæng 
mellem polleninduceret allergi og mental ubalance og i sidste ende selvmord (det kan muligvis ikke 
udelukkes, at depressionen kan være relateret til medicineringen). Desuden planlægger Institut for 
Miljøvidenskab på Aarhus Universitet at gennemføre studier, der skal forsøge at eftervise samme 
psykosomatiske korrelation – men denne gang mellem luftforurening og mental ubalance og måske 
ligefrem selvmord (Hertel 2011 i bilag 2). 
Denne hypotese hænger sandsynligvis bl.a. sammen med, at luftforurening i almindelighed og de 
fine og ultrafine partikler i særdeleshed giver anledning til inflammation og oxidativt stress, der - ud 
over at være en markør for mulig udvikling af kræft - også kan medføre sygdomme i 
centralnervesystemet og i hjernen, som igen kan anspore til udvikling af sygdomme som 
                                                
2 Rapporten er ikke offentligt tilgængelig, men kan fremsendes i elektronisk form, hvis bestillingen sendes til 
rlund@ruc.dk. 
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Alzheimers and Parkinsons (Block & Calderón-Garcidueñas 2009). 
 
 
Figur 1: Illustrerer det human fysiologiske størrelsesforhold mellem død, sygdom, generende 
helbredsrelaterede symptomer og initierende kropsreaktioner som følge af bl.a. 
brænderøgsforureningen. Pyramiden afspejler tydeligt, at antallet af dødsfald før tid kun udgør 
’toppen af isbjerget’, hvad angår de helbredsrelaterede konsekvenser af sundhedsskadelig 
luftforurening (Sigsgaard 2007: 11). 
 
Brændefyring i Danmark bidrager i betydeligt omfang til en forøgelse af især 
luftforureningskoncentrationen i tæt-lav bebyggelse i Danmark – ikke mindst i relation til PM2,5 
(Brandt 2011: bilag 3) med de dertil hørende negative helbredsmæssige effekter. Det kan imidlertid 
være vanskeligt at skille effekterne af en bestemt forureningstype ud i denne forbindelse (Hertel 
2011: bilag 2, Bønløkke 2006). Megen forskning peger i retning af, at forureningen i mange 
byområder med individuel fastbrændselsfyring (hvor træ udgør det altdominerende brændsel i 
Danmark) er medvirkende til at øge risikoen for udvikling af en række mere eller mindre alvorlige 
akutte og kroniske symptomer, lidelser og sygdomme (Bønløkke 2010: dobbeltslide 11, Sigsgaard 
2007: slide 18), som ovennævnte pyramide tydeligt illustrerer.  
Hvad angår akutte symptomer kan følgende nævnes: Pga. brænderøgsforureningen hoster mange 
danskere sandsynligvis betydeligt mere i fyringssæsonen (udover hvad man må forvente i koldt og 
fugtigt vejr), sammenlignet med resten af året (Bønløkke 2006: 7, Bønløkke 2010: dobbeltslide 11, 
Sigsgaard 2007: slide 15, Riddervold 2011: 20), og nogle får symptomer som 
vejrtrækningsproblemer, hovedpine, hjertebanken, træthed og søvnbesvær mv. (Astma-Allergi 
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Danmark 2011, Riddervold 2011: 20, Riddervold et al. 2011: 278). Mig bekendt er disse gener dog 
ikke kvantificerede i Danmark. 
Blandt de mere alvorlige og ofte kroniske sygdomme eller symptomer - som der, langt overvejende 
efter længere tids brænderøgseksponering, er risiko for bliver fremprovokeret - kan bl.a. nævnes 
kræft, luftvejslidelser (astma, bronkitis, KOL), hjertekarsygdomme, reduceret lungekapacitet og 
sandsynligvis (især lungekræft men også testikelkræft mv.) også hormonforstyrrende effekter som 
f.eks. testikelkræft samt lavere IQ (WHO 2010, Bønløkke 2010: dobbeltslide 11, Sigsgaard 2007: 
slide 12, 18, 22, 23, Riddervold 2011: 20, Allen et al. 2008: 431, Trafikministeriet 2003, Bennett et 
al. 2010, Pope et al. 1995, Pope et al. 2002, Pope 2007, Pope et al. 2011). Eksempelvis kan det 
nævnes, at Danmark i starten af 00’erne (og muligvis stadigvæk) havde verdensrekord i dødsfald 
forårsaget af KOL, hvilket – ifølge partikelredegørelsen - langt fra alene kan forklares med antallet 
af rygere i Danmark (Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 19). 
Særligt følsomme befolknings- eller risikogrupper over for sundhedsskadelig luftforurening i 
almindelighed og partikulær luftforurening i særdeleshed er: Små børn, ældre og personer med 
kroniske luftvejslidelser (astma, bronkitis og KOL) og hjertekarsygdomme (ca. ¼ mio. danskere 
lider af hjertekarsygdomme) eller personer som ikke har tilstrækkeligt med effektive enzymer (gen-
relaterede afgiftningsmekanismer) i kroppen til at nedbryde de sundhedsskadelige stoffer fra den 
forurenede luft, hvilket muligvis er sammenfaldende med MCS (Astma-Allergi Danmark 2011, 
Bønløkke 2006: 2, Bønløkke 2010: dobbeltslide 11, Czeskleba-Dupont 2006, Riddervold 2011: 20, 
Schnakenberg et al. 2007, Trafikministeriet 2003). Professor Torben Sigsgaard er imidlertid uenig i, 
at luftforurening kan resultere i udvikling af MCS. Ifølge Sigsgaard peger de fleste velgennemførte 
videnskabelige undersøgelser på, at MCS – svarende til hysteri i starten af forrige århundrede - højst 
sandsynligt er en modesygdom, som er fremprovokeret af psykiske, sociale og kulturelle 
konditioner, legitimitet og samfundsrelaterede ”belønningsmekanismer” (Rosendal 2012, Sigsgaard 
2012: personlig korrespondance). Hvad angår luftvejsrelaterede sygdomme, kan det eksempelvis 
tilføjes at de 250.000 - 300.000 danskere, som har diagnosen astma eller KOL, er særligt følsomme 
over for sundhedsskadelig luftforurening, herunder brænderøgsforurening (Astma-Allergi Danmark 
2011, Trafikministeriet 2003). I forlængelse heraf kan det også nævnes, at effekterne af partikulær 
luftforurening fra bl.a. brændeovne i højere grad kan være alvorlige for personer med risikofaktorer 
for hjertekarsygdomme, som f.eks. astmatikere (Forchhammer 2011a: vi, Forchhammer 2011b, 
Miljøstyrelsen 2008: 79). 
En undersøgelse, baseret på selvrapporterede gener, viser, at 48 % (2,6 mio.) af den danske 
befolkning føler sig generet af brænderøg (fra lidt til voldsomt generet) og omkring 25 % (1,4 mio.) 
af danskerne føler sig enten generet, meget generet eller voldsomt generet af brænderøg (DMU 
2008a: 22). Umiddelbart kunne det således tyde på, at ca. halvdelen af den danske 
befolkning/vælgerskare føler sig generet af brænderøgsforureningen, men bl.a. fordi, at det 
udelukkende var borgere i Herlev og Værløse, og det næsten kun var villaejere, som deltog i 
spørgeskemaundersøgelsen, så kan undersøgelsen ikke siges at være repræsentativ for alle 
husstande i Danmark (DMU 2008a: 10-11). En anden undersøgelse helt tilbage fra år 2000 påpeger, 
at mindst 300.000 danskere føler sig generet af brænderøgsforureningen i deres lokalmiljø (Keiding 
2003), med det store forbehold, at der for et årti siden ”kun” blev afbrændt halvt så meget træ i 
individuelt regi i Danmark, som tilfældet er i dag (DMU 2011: 86), jf. figur 3 på s. 13. 
3.1.2 SUNDHEDSEFFEKTERNE AF BRÆNDERØGSFORURENING 
SAMMENLIGNET MED TRAFIKAL LUFTFORURENING, PASSIV RYGNING SAMT 
ANDRE OPVARMNINGSFORMER I DANMARK 
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Som jeg både vil redegøre for herunder og uddybe i baggrundsteoriafsnittet, er der en række 
forhold, der indikerer, at brænderøgsforurening – sammen med trafikal luftforurening - befinder sig 
i den absolut værste ende, hvad angår typer af sundhedsskadelig forurening relateret til det eksterne 
miljø (opgjort i morbiditet, mortalitet og heraf afledte samfundsøkonomiske omkostninger) i dagens 
og morgendagens Danmark (Trafikministeriet 2003, Tjell 2011: bilag 2, Sigsgaard 2011: bilag 3). 
Flere videnskabelige studier peger generelt på, at dieselpartikler og brænderøgspartikler er omtrent 
lige sundhedsskadelige, hvilket også er tilfældet for PM2,5 (Löndahl et al. 2008, Bønløkke 2006, 
Bønløkke 2010: dobbeltslide 4, Miljøstyrelsen 2008: 88). Sammenlignet med dieselpartikler er der 
ikke så mange af brænderøgspartiklerne, som sætter sig i lungerne, for menneskets ’clearings-
system’ dvs. makrofagerne har nemmere ved at fjerne brænderøgspartiklerne end dieselpartiklerne 
(Löndahl et al. 2008). Til gengæld er hver enkelt partikel fra brændeovne mere toksisk end en 
gennemsnitlig partikel fra dieselkøretøjer (Danielsen 2011). 
Ud fra US-amerikanske studier (Dockery et al. 1993, Pope et al. 1995) vurderer (Trafikministeriet 
2003: 35), at de daværende PM2,5-immissionsniveauer i USA havde samme alvorlige 
helbredseffekter, som moderat overvægt og udsættelse for passiv rygning (Trafikministeriet 2003: 
35). Desuden indeholder brænderøg en lang række af de samme sundhedsskadelige kemiske 
komponenter som tobaksrøg (Fine et al. 2001, Fine et al. 2002, Fine et al. 2004, Scian et al. 2009, 
The Australian Lung Foundation 2012, Pang & Lewis 2011, Czeskleba-Dupont 2008: tabel 2, 
Burning Issues 2012). Ifølge (Bønløkke 2006: 6) viser adskillige videnskabelige studier, at PM2,5-
forureningen er så sundhedsskadelig, der ikke kan fastsættes nogen en nedre tærskel for negative 
helbredseffekter forårsaget af PM2,5-immissionen. 
Sammenlignet med andre opvarmningsformer forurener privat brændefyring uforholdsmæssigt 
meget med bl.a. PM2,5, hvilket tydeligt illustreres af nedenstående figur 2: 
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Figur 2: Af X-aksen fremgår de mest udbredte opvarmningsformer i Danmark (undtagen 
konventionel elvarme), målinger af den gennemsnitlige brændeovn i den mindre by Slagslunde 
samt en relativ ny lastbil (Euro IV eller Euro V motor). Den logaritmisk inddelte Y-akse 
afspejler den gennemsnitlige PM2,5-emission (i vægt pr. varmeenhed) fra de enkelte varmekilder 
og lastbil. Søjlediagrammet illustrerer tydeligt den relativt lave masse af fine partikler, som en 
Euro IV eller V lastbil uden partikelfilter i dagens Danmark i gns. emitterer (ca. 5½ g PM2,5/GJ 
3) sammenlignet med privat træfyring. Søjlediagrammet har jeg udarbejdet ud fra tilsendte data, 
som er baseret på to søjlediagrammer udarbejdet af Kåre Press-Kristensen, Det Økologiske 
Råd (Press-Kristensen 2010, Press-Kristensen 2011). 
 
3.1.3 BRUGEN AF OG FORURENINGEN FRA INDIVIDUEL TRÆFYRING I 
DANMARK ER CA. FORDOBLET OP GENNEM 00’ERNE OG VIL MULIGVIS STIGE 
YDERLIGERE ELLER STAGNERE OP GENNEM 10’ERNE  
Individuel træbaseret opvarmning i Danmark er, gennem det seneste årti, højst sandsynligt steget 
med en faktor 2-3 (illustreret af nedenstående figur 3 (DMU 2011: 86)). Det er meget vanskeligt 
præcist at dokumentere, hvorfor der sandsynligvis er sket en fordobling af træforbruget til 
individuel opvarmning op gennem 00’erne, men jeg vil dog alligevel komme med et kvalificeret 
skøn. Den markante stigning skyldes sandsynligvis primært relativt høje energipriser på el og 
fyringsolie og - i mere lokalt varierende grad - på naturgas og fjernvarme. Disse relativt høje 
energipriser er sandsynligvis hovedsageligt forårsaget af en kombination af energiafgifter 
kombineret med stigende olie- og energipriser globalt (Riddervold 2011: 17). En medvirkende årsag 
til denne stigning kan også være effektiv markedsføring fra brændeovnsindustriens side.  
2-3 doblingen af træforbruget til individuel fyring har sandsynligvis også medført en næsten 
tilsvarende stigning i emissionerne af eksempelvis PM2,5 og PAH, idet nyere målinger og 
beregninger fra DMU sandsynliggør, at den brænderøgsrelaterede luftforurening med eksempelvis 
PAH er fordoblet gennem det seneste årti (DMU 2010a, DMU 2011), hvilket figur 9 på s. 18 i 
indeværende rapport afspejler. Grunden til, at stigningen i partikel- og tjærestofemissionen, ifølge 
DMU, ”kun” næsten svarer til 2-3 doblingen af træforbruget (fordi emissionsfaktoren er faldet lidt 
op gennem 00’erne), skyldes en relativ udbredt installation af moderne ovne og kedler til individuel 
træfyring (DMU 2011: 62). 
                                                
3 En ny lastbil uden partikelfilter, med en Euro IV eller Euro V motor, må emittere 20 mg PM2,5/KWh (Press-
Kristensen et al. 2008: 13), hvilket omregnet svarer til ca. 5,5 g PM2,5/GJ (1 kWh = 1.000 J/S * 3600 s = 
3.600.000 J = 3,6 MJ = 0,0036 GJ,  20 mg = 0,02 g,  0,02g/0,0036 GJ = 5,6 g/GJ). 
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Figur 3: I den årlige emissionsopgørelse til UNECE estimerer DMU, at anvendelsen af træ til 
individuel opvarmning i Danmark er fordoblet siden 2001 og tredoblet siden 1999 (DMU 
2011: 86). 
 
Næsten som en ekstrapolering af figur 3 forventer (Energi- og Klimaministeriet 2010) yderligere en 
stærk vækst i mængden af afbrændt biomasse i primært kollektivt regi i de kommende år. Den 
samlede VE-tilvækst i perioden 2008 til 2020 vil sandsynligvis være ca. 94 PJ. Ud af de 94 PJ, 
kommer 65 PJ (dvs. godt 2/3) til at bestå af biomasse. Bl.a. på baggrund af de kommende 
prisstigninger på fyringsolie4 samt den nyvalgte S-R-SF-regerings regeringsgrundlag - hvori der 
står, at oliefyr skal udfases senest i 2030 (Regeringen 2011a: 28) - vil emissionerne og 
immissionsniveauerne, af sundhedsskadelige partikler fra individuel træfyring, højst sandsynligt 
fortsat stige i de kommende år i primært tæt-lav bebyggelse i Danmark. Desuden har S-R-SF-
regeringen lige fået endeligt vedtaget en lov (L 32), der femdobler afgiften på NOx-emission fra ca. 
5 kr. pr. kg til ca. 25 kr. pr. kg. ’L 32 - Forslag til Lov om ændring af lov om afgift af 
kvælstofoxider, lov om energiafgift af mineralolieprodukter m.v. og lov om afgift af naturgas og 
bygas (Højere afgift på luftforurening fra NOx m.v.)’ træder i kraft i juli 2012, og vil gøre det 
betragteligt dyrere at fyre med naturgas og fyringsolie, hvilket fremover yderligere vil øge det 
privatøkonomiske incitament til at benytte individuel træfyring i Danmark (Concito 2011, 
Finansministeriet 2011: 25, Astma-Allergi Danmark 2011, Pedersen 2011).  
 
Ud fra den daværende regerings vedtagne energipolitik skønnede Energistyrelsen i april 2011, at 
forbruget af træ til fyring i individuelt regi stagnerer på sit nuværende niveau i årene frem til 2025: 
                                                
4 Siden 2003 er den globale oliepris 5-doblet (Energistyrelsen 2011b), og der er ikke meget, som tyder på, at 
den stigende prisudvikling ikke vil fortsætte i de kommende år. 
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Figur 4: Illustrerer husholdningernes energiforbrug til opvarmning fordelt på typer 
(Energistyrelsen 2011: 19). 
 
Det er uvist, hvorledes Energistyrelsens har beregnet sig frem til den skønnede stagnation i 
forbruget af træ til individuel fyring. Med den nuværende S-R-SF-regerings relativt høje 
ambitionsniveau på VE-området, og med ovennævnte lancerede udfasningsplaner for fyringsolie og 
individuelt fyret naturgas, så virker ovennævnte skønnede stagnation i det individuelle 
biomasseforbrug i april 2011 relativt usandsynlig på nuværende tidspunkt. Dog skal det tilføjes, at 
fremskrivningen, illustreret af figur 4, af gode grunde ikke har indarbejdet den sandsynlige effekt af 
NOx-afgiften, idet denne slet ikke var på dagsordenen under den daværende VK-regering. Hvis 
naturgassen og fyringsolien helt fjernes fra figur 4, som S-R-SF-regeringen planlægger, så skal der 
helt åbenlyst satses massivt på energibesparelser, fjernvarmeudbygning, varmepumper og solvarme 
(og andre miljø- & sundhedsvenlige måder at holde varmen på) inden for en kort årrække for at 
imødekomme dette varmebehov, og dermed forhindre en sandsynlig stigning i den individuelle 
træfyring. 
 
Ovennævnte projekterede stigning (og mindre sandsynligt stagnation) i forbruget af træ til 
individuel fyring vil sandsynligvis manifestere sig i løbet af det forestående årti, med mindre at der 
skabes tilstrækkelig effektive incitamentsstrukturer (læs: kollektiv indsamlingsordning mv.) til, at 
langt hovedparten af denne biomasse i stedet vil blive afbrændt på dertil indrettede 
kraftvarmeværker i de kommende år. 
I Danmark var der i 2009 sandsynligvis knap 700.000 individuelle fastbrændselsenheder i beboede 
helårsboliger og godt 100.000 brændeovne i sommerhuse (Evald 2010: 9). I henhold til Danmarks 
Statistik (Statistikbanken 2011) bor der på landsbasis i gennemsnit 1½ vælger pr. husstand. Da 
hjem, der fyrer med brændeovn e.l., må antages oftest at være villaer, der gennemgående – i sagens 
natur - er lidt større end den gennemsnitlige private bolig i Danmark, og dermed sædvanligvis er 
beboet af flere stemmeberettigede personer end den gennemsnitlige private bolig, så er det 
sandsynligt, at et sted mellem 1 og 1½ mio. danske vælgere benytter sig af individuel træfyring. Der 
er således forholdsvis mange vælgere, som benytter individuel træfyring, hvilket er en af de mange 
(politiske) barrierer for at indføre effektiv regulering af brænderøgsforureningen i den realpolitiske 
virkelighed på Christiansborg. 
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3.1.4 STATUS OG UDVIKLING DE SIDSTE 10-20 ÅR I EMISSIONEN AF DE 
SUNDHEDSMÆSSIGT BETYDELIGSTE FORURENINGSPARAMETRE I 
BRÆNDERØGSFORURENINGEN 
Individuel træfyring er sundhedsmæssigt en af de betydeligste forbrændingsrelaterede 
luftemissionskilder i Danmark, hvad angår især de særdeles sundhedsskadelige 
partikelmassefraktioner PM2,5, og PM10. Det er ”kun” partikler med en diameter under 10 µm, som 
anses for at være relevante i relation til negative helbredseffekter (Forchhammer 2011a: 4). PAH-
emissionen fra især individuel træfyring i Danmark medfører, under høje immissionsniveauer, 
ligeledes betydelige negative helbredseffekter, hvilket der hersker solid videnskabelig evidens for i 
den toksikologiske og epidemiologiske litteratur. Ca. halvdelen af PAH’erne fra individuel 
træfyring emitteres som aerosol, dvs. som indholdsstoffer i eller på overfladen af partiklerne. Den 
resterende halvdel emitteres på gasform som VOC (bilag 3). Andre særdeles sundhedsskade 
brænderøgsrelaterede forureningsparametre er bl.a. NO2, O3, dioxin og tungmetaller (bilag 4, 
Sigsgaard 2011: bilag 3, Hertel 2011: bilag 3, DMU 2011: 62-71). I hvert fald når vi taler ’hazards’, 
og muligvis også i relation til ’risks’ (dvs. en risikovurdering af immissionsniveauerne i primært 
villaområderne, hvor dosis-respons sammenhængen og eksponeringen sammenholdes) For specifik 
information om de enkelte luftforureningskomponenters sundhedsskadelige effekter henvises til 
(Larsen et al. 1997) og for PM10’s vedkommende til (Medina et al. 2004). 
Det skal dog tilføjes, at et litteraturstudie og et nordisk projekt har demonstreret, at usikkerheden 
ifm. fastsættelsen af PM-emissionsfaktoren for individuel træfyring i ovne og kedler er påfaldende 
høj (hvilket hænger sammen med, at en lang række konkrete forbrændingsfaktorer5 påvirker 
forureningen fra individuel brændefyring) (DMU 2011: 62). 
Specifikt har individuel træfyring i Danmark i 2009 følgende relative emissionstal, set i forhold til 
den samlede nationale luftemission: 
· PM2,5 = ca. 68 % (samt en stigning i emissionen på ca. 43 % siden år 2000) (DMU 2011: 62)6 
· PM10 = ca. 55 % (samt en stigning på ca. 40 % siden år 2000) (DMU 2011: 62) 
· PAH (benzo(a)pyren) = ca. 84 % (DMU 2011: 68-69) 
· Dioxin = ca. 47 % (DMU 2011: 70-71)  
Sammenlignet med de andre væsentlige antropogene kilder til den partikulære luftforurening i 
Danmark, så bidrager udslippet fra individuel træfyring i suverænt størst omfang med de 
                                                
5 Med ‘konkrete forbrændingsfaktorer’ menes bl.a., at brænde – særligt fyret i individuel regi – er et meget 
uhomogent brændsel, hvad angår brændsels-tilfødningen til forbrændingskammeret og indholdsstofferne i 
diverse mere eller mindre tørrede træarter, som der fyres med i Danmark. Andre betydelige 
forbrændingsfaktorer er lufttilførsel, skorstensaftræk og design af forbrændings- og 
efterforbrændingskammer. 
6 Her er det dog vigtigt at være opmærksom på, at ca. 80 % af den gennemsnitlige PM2,5-immission stammer 
fra udlandet (primært England, Tyskland, Holland og Belgien) (Brandt 2011: bilag 3). Af de resterende ca. 
20 % stammer ca. ¼ fra individuel træfyring (Brandt 2011: bilag 3). Dvs. at ca. 5 % af den gennemsnitlige 
PM2,5-immission i Danmark emitteres fra individuel træfyring på dansk jord.  
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sundhedsskadelige partikelfraktioner PM2,5 og PM10, hvilket tydeligt fremgår af nedenstående figur 
5: 
 
 
Figur 5: Illustrerer tydeligt størrelsesforholdet mellem husholdningernes forbrænding (hvor 
træfyring står for mere end 90 % af partikelemissionen) og de øvrige væsentlige danske kilder til 
antropogen partikelforurening i Danmark. Især PM2,5-emissionen fra individuel træfyring er meget 
dominerende og markant (Sigsgaard et al. 2010: 87, Palmgren et al. 2009: 37, DMU 2011: 42). 
 
Emissionsestimater fra opgørelsesåret 2009 for hhv. PM2,5 og PAH afbildes forholdsmæssigt på de 
følgende sider via lagkagediagrammer fra DMU; fordelt på hovedsektorer og set i forhold til 
Danmarks samlede udledning.  
Desuden illustreres, via punktkurver, emissions-stigningen for forureningsparametrene: PM2,5 og 
PAH under primært VK-regeringen op gennem 00’erne. Samme figurtyper for dioxiner & furaner 
fra førnævnte opgørelsesår fremgår af bilag 4. Grunden til, at jeg har placeret disse i bilag, er, at 
professor Torben Sigsgaard skønner, at det fremherskende eksponeringsniveau for dioxin i luften i 
de danske byer sandsynligvis er for lavt til at medføre dødsfald før tid (Sigsgaard 2011: personlig 
korrespondance, DMU 2005, DMU 2006, DMU 2008b). 
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Figur 6: PM2,5-emissionen i Danmark i 2009, fordelt på hovedsektorer. Af de ca. 72 % PM2,5-
emission fra individuel fyring, stammer ca. 68 % fra individuel træfyring, og således kun ca. 4 
% fra individuel fyring med olie, naturgas og halm (DMU 2011: 42).  
 
 
Figur 7: Illustrerer PM2,5-emissionen op gennem 00’erne i Danmark fordelt på 
hovedsektorer. Fra 2000 til 2007 steg den estimerede PM2,5-emission fra individuel fyring, 
ifølge DMU, med ca. 70 %, hvilket stemmer meget godt overens med ovenstående figur 3 
og 4 (DMU 2011: 42). 
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Figur 8: Den samlede estimerede PAH-emission i Danmark i 2009, fordelt på 
hovedsektorer. Af de ca. 76 % PAH-emission fra individuel fyring, udgør benzo(a)pyren 
alene fra individuel træfyring ca. 84 % (DMU 2011: 45). Det er imidlertid centralt at være 
opmærksom på, at PAH fra individuel træfyring er et estimat behæftet med usikkerhed 
(bilag 3). 
 
 
Figur 9: Illustrerer den estimerede PAH-emission i de seneste par årtier i Danmark. Ifølge 
DMU’s estimater er PAH-emissionen ca. fordoblet i det forgangne årti, hvilket stemmer overens 
med den førnævnte estimerede fordobling i forbruget af træbrændsler i individuelt regi i 
Danmark gennem samme periode, jf. figur 3 og 4 (DMU 2011: 45). 
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3.1.5 LAV UDLEDNINGSHØJDE MEDFØRER HØJE 
KONCENTRATIONSNIVEAUER I BYOMRÅDER MED MANGE HOTSPOTS  
Der bør tages højde for, at de nævnte sundhedsskadelige luftforureningskomponenter emitteres i lav 
højde (typisk 5-6 meter), og derfor bidrager til relativt høje lokale immissionsniveauer i 
fyringssæsonen i primært tæt-lav bebyggelse, hvor hovedparten af danskerne bor7 og således 
gennemsnitligt opholder sig langt størstedelen af deres liv. De høje lokale immissionsniveauer er 
naturligvis især forekommende i tætbebyggede områder med intensiv anvendelse af brændeovne, og 
det er således ikke alle tæt-lavt bebyggede områder, der er hårdt belastede af brænderøg. 
Set i lyset af ovenstående figur 8 og 9, så burde de helt nye måleresultaterne for PAH-immissionen i 
et villakvarter med brændeovne i Jyllinge således ikke komme bag på fagfolk inden for 
luftforurening. Målerapporten, som er udsendt af et sekretariat i Nationalt Center for Miljø og 
Energi på Aarhus Universitet, konkluderer, at den gennemsnitlige koncentration i indåndingshøjde 
af tjærestoffet benzo(a)pyren samt 6 andre PAH er 2-3 gange højere, end ved H. C. Andersens 
Boulevard, som er en af Danmarks mest trafikerede gader (Ellermann et al. 2011b: 3, 6, 31). 
Benzo(a)pyren opfattes ofte som forureningsindikator for de ca. 500 sundhedsskadelige og 
kræftfremkaldende PAH’er og beslægtede forbindelser i luften (for yderligere info om PAH, 
henvises til bilag 1). 
Ovenstående redegørelse for de overordnede sundhedsproblemer ifm. brænderøgsforureningen i 
primært byzone i Danmark leder frem til følgende problemformuleringsfokus, hvis afgrænsning jeg 
eksplicit redegør for efterfølgende: 
 
 
4. PROBLEMFORMULERING 
 
Hvad er den fremherskende videnskabelige viden i relation til størrelsen af de 
sundhedsmæssige konsekvenser af brænderøgsforureningen i primært byzone i Danmark, og 
hvorledes bør det landspolitiske niveau agere på baggrund af denne viden? 
 
 
 
 
 
                                                
7 Ifølge Danmarks Statisk (statistikbanken.dk) så bor der i 2011 godt 3 mio. danskere i parcel- eller stuehus 
og lige godt 700.000 danskere i række-, kæde- eller dobbelthus. I Danmark bor der i alt i 2011 lige godt 5½ 
mio. Dvs. at 2/3 af danskerne bor i enten parcel-, stue-, række-, kæde eller dobbelthus i 2011. Med den 
bopælsfordeling, som forefindes mellem byzone og landzone i dagens Danmarks, så finder jeg det – på 
baggrund af Danmarks Statistik – således særdeles sandsynligt, at over halvdelen af danskerne bor i tæt-lav 
bebyggelse.  
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4.1 OVERVEJELSER OMKRING AFGRÆNSNING I FORM AF TIL- OG FRAVALG 
 
4.2.1 FOKUS PÅ MILJØPLANLÆGGER-RELATERET OVERBLIK FREM FOR 
DETAILHJØRNE INDEN FOR BRÆNDERØGSFORURENING & FOLKESUNDHED 
Jf. både formål og problemformulering har jeg, som stud.techn.soc.’er, gennemgående valgt at 
fokusere på tilegnelsen af overblik over de negative sundhedseffekter af brænderøgsforureningen i 
Danmark. Som miljøplanlæggerstuderende (og ikke medicinstuderende) giver det for mig ingen 
mening at gå i detajler omkring specifikke delelementer inden for miljømedicinske eksperimentelle, 
kliniske og/eller epidemiologiske undersøgelser. Som kommende miljøplanlægger er jeg i langt 
højere grad interesseret i de overordnede linjer, mønstre og tendenser i relation til 
brænderøgsforurening & folkesundhed. Derfor ovenstående relativt bredt formulerede 
problemformulering, som både i forhold til problem- og løsningsdelen placerer sig på et 
metaniveau. 
Ovenstående hænger godt sammen med mit formål med dette K3-projekt, som er generelt at opnå 
en bredere, mere dybdegående samt en mere nuanceret og kritisk indsigt i de negative 
sundhedskonsekvenser af brænderøgsemissionen i primært byzone i Danmark – med særlig fokus 
på mortalitet og morbiditet. 
4.2.2 FOKUS PÅ USIKKERHEDER, STØRRELSESFORHOLD OG SAMMENHÆNGE 
IFM. MORTALITETS-ESTIMAT 
Som et mindre delelement af K3-projekts formål, vil jeg søge at opnå kritisk indsigt i de 
usikkerheder, størrelsesforhold og sammenhænge, der relaterer sig til, at ca. 200 danskere hvert år 
estimeres at dø før tid, som følge af PM2,5-emissionen fra individuel træfyring i Danmark 
(Miljøstyrelsen 2008: 89). Jeg ønsker at bruge tid på at dykke ned i denne problemstilling, fordi et 
sådant fokus kan afstedkomme en god forståelse af generelle begreber, problematikker og 
sammenhænge inden for sundhedsskadelig luftforurening i almindelighed og brænderøgsforurening 
i særdeleshed. 
I ovenstående overskrift er anvendt begrebet ’mortalitets-estimat’. Dette begreb kan man godt 
anvende, men i bund og grund er det mere videnskabeligt korrekt at anvende begrebet ’mortalitets-
interval’, som understreger og antyder, at det handler om en sensitivitets-analyse, hvor forskerne 
fastlægger et punktestimat, der befinder sig midt i et usikkerhedsfelt (typisk et 95 % 
konfidensinterval) (Sigsgaard 2011: bilag 3). 
Desuden er det min erfaring - efter intensivt at have fulgt debatten om brænderøgsforureningen i 
bl.a. den landspolitiske offentlighed gennem den sidste håndfuld år – at mortalitets-estimater har 
stor gennemslagskraft i relation til både journalister/redaktører, politikere, organisationsfolk og 
personer tilknyttet brændeovnsbranchen. 
Derudover udgør de relativt usikkerhedsbetonede mortalitets-estimater som oftest et 
beregningsmæssigt udgangspunkt for brænderøgsforureningens mindst lige så gennemslagskraftige 
samfundsøkonomiske omkostninger (f.eks. i Brandt et al. 2011). 
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4.2.3 BRÆNDERØGSFORURENINGENS SUNDHEDSEFFEKTER AFHÆNGER AF 
EMISSION, IMMISSION/EKSPONERING OG DOSIS-RESPONS SAMMENHÆNG 
De betydelige usikkerheder relateret til mortalitets-intervallerne hænger bl.a. sammen med 
forureningskæden, hvor en given udledning undervejs fortyndes og ofte omdannes, inden eventuelle 
helbredseffekter manifesterer sig i kædens modsatte ende i form af eksempelvis øget dødelighed: 
 
Figur 10: Illustrerer forureningskæden, som består af følgende kronologiske led: Udslip (emission), 
omdannelse i atmosfæren (er dog ikke afbilledet på figuren), immission (omgivende koncentration i 
indåndingshøjde), eksponering (koncentration og samtidig tilstedeværelse af en person), dosis (som 
kroppen optager) og de deraf følgende helbredseffekter (Hertel et al. 2001: 935).  
4.2.4 CA. 200 DANSKERE DØR HVERT ÅR FØR TID PGA. 
BRÆNDERØGSFORURENINGEN 
Mortalitets-estimatet om, at ca. 200 danskere årligt dør før tid pga. brænderøgsemissionen i 
Danmark, anfører Sundhedsstyrelsen i samarbejde med Miljøstyrelsen m.fl. i rapporten ’Tænk 
sundhed ind i miljøet’, hvoraf der fremgår følgende: 
“Det er vanskeligt at sige noget præcist af omfanget af effekter som følge af brændeovnsrøg, idet 
dette kræver mere detaljeret viden om de enkelte befolkningsgruppers faktiske udsættelse og viden 
om en mere præcis dosis-respons sammenhæng specifikt for brændeovnspartikler. Men på 
baggrund af foreløbige vurderinger, og ved at anvende dosis-respons for partikler generelt (målt 
som PM2,5), anslår man, at partikler fra brændeovne årligt medfører mindst 200 for tidlige dødsfald 
herhjemme foruden at forureningen også bidrager med øget forekomst af hospitalsindlæggelser 
primært hos personer med luftvejslidelser eller hjerte-karlidelser samt en forøgelse af 
sygdomssymptomer blandt disse befolkningsgrupper.” (Larsen & Hessberg 2010: 38) 
 
De 200 årlige dødsfald før tid er bl.a. interessant, fordi Sundhedsstyrelsen, ved at nævne estimatet, 
eksplicit vedkender, at der er betydelige negative helbredseffekter relateret til brugen af 
brændeovne. Mortalitets-estimatet stammer fra miljøprojekt nr. 1235 med titlen: ”Health effects 
assessment of exposure to particles from wood smoke” (Miljøstyrelsen 2008: 89, Raaschou-Nielsen 
et al. 2002, Palmgren et al. 2001). 
4.2.5 AFGRÆNSNING AF BRÆNDERØGSFORURENING TIL PRIMÆRT BYZONE I 
DANMARK 
I det omfang det er muligt, i relation til bl.a. de eksisterende mortalitets- og morbiditets-estimater 
for Danmark, vil jeg fokusere på brænderøgsforureningen i primært byzone i Danmark. I relation til 
definitionen af og argumentationen for, hvorfor jeg har valgt at anvende termen ’byzone’ frem for 
’byområde’, henvises til definitionsteksten for ’byzone’ i bilag 1. 
Afgrænsningen til byzone skyldes, at sundhedseffekten af brænderøgsforureningen i sagens natur er 
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meget afhængig af immissionsniveauet, som igen er et resultat af bl.a. det samlede forureningstryk i 
et givent område. Det gennemsnitlige koncentrationsniveau i indåndingshøjde, og dermed – for 
størstedelen af immissionens vedkommende - den gennemsnitlige humane eksponering, er i primært 
landzone, og sekundært i kystzone, i sagens natur relativt lav pga. bl.a. fortyndingsfaktoren, 
sammenlignet med helårsbeboet tæt-lav bebyggelse. 
Der er mange grunde til, at jeg har valgt at afgrænse mig til Danmark. En af de vigtigste årsager er, 
at brænderøgsforureningen særligt i Danmark udgør et stort sundhedsproblem. Ifølge rapporten 
’Environmental Performance Reviews: Denmark’ (OECD 2008) så udgør luftforureningen i byerne 
det største sundhedsproblem relateret til miljø i Danmark, hvilket ifølge rapporten bl.a. betyder, at 
ca. 1 million danskere er udsat for uacceptabel luftkvalitet. Ikke mindst derfor er dødeligheden samt 
antallet af cancertilfælde, relateret til luftforurening, større end gennemsnittet for alle OECD-
landene. Desuden påpeger rapporten, at individuel træfyring udgør et betydeligt og stigende 
luftforureningsproblem i Danmark.  
4.2.6 FRAVALG AF DYBDEGÅENDE LØSNINGSORIENTERET ANALYSE AF, 
HVORLEDES BRÆNDERØGSFORURENINGEN EFFEKTIVT MINIMERES I 
PRIMÆRT DE DANSKE BYER  
I mit speciale vil jeg udarbejde en omfattende og detaljeret strategisk masterplan for, hvorledes 
brænderøgsforureningen minimeres i Danmark, hvor jeg bl.a. vil fordybe mig i aktørkoalitioner, 
reguleringsteori og lobbyisme / public affairs. Derfor vil jeg i indeværende K3-projekt kun 
overordnet og sporadisk beskæftige mig med løsningsstrategier og virkemidler til effektivt at 
reducere brænderøgsforureningen i byzone i Danmark.  
Dette fravalg af en dybdegående løsningsstrategi i K3-projektet skyldes også, at jeg rent strategisk 
mener, det er altafgørende - for at få succes med minimeringen af et givent forureningsproblem i 
Danmark mv. – at man først tilegner sig et meget solidt overblik over og til dels også et 
dybdekendskab til størrelsesorden, usikkerheder og sammenhænge mv. i relation til 
forureningsproblemet, inden man begiver sig i kast med at udarbejde en større tværfaglig 
løsningsstrategi herfor. 
 
5. METODE 
 
5.1 OVERORDNET METODE 
Mit K3-projektformål har kategorimæssigt hovedsageligt en både beskrivende, 
forklarende/forstående, eksplorativ og diagnosticerende karakter og kun meget sekundært en 
problemløsende og interventions-præparerende karakter (Andersen 1990: 115-118).   
Den dominerende metode i indeværende projekt er overordnet set at foretage et omfattende 
sammenlignende review af den videnskabelige litteratur i form af artikler, rapporter og netop 
reviews om brænderøgsforureningens sundhedsskadelige effekter i Danmark, Europa og 
Nordamerika. Dette skyldes, at en afdækning af de sundhedsmæssige konsekvenser af 
brænderøgsforureningen primært er en teoretisk problematik, hvorfor det er oplagt at scanne – og 
dermed danne sig et overblik over - dansk og international litteratur om de sundhedsmæssige 
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konsekvenser af brænderøgsforurening. Herved er det muligt at danne sig et overblik ud fra et 
voluminøst antal kilder. Metoden i litteraturstudierne i denne rapport er inspireret af (Machi & 
McEvoy 2009). 
Supplerende og uddybende i forhold hertil har jeg valgt at foretage fire kvalitative ekspertinterviews 
af hhv. Torben Sigsgaard fra Institut for Folkesundhed, AU samt Helge Rørdam Olesen, Jørgen 
Brandt og Ole Hertel fra Institut for Miljøvidenskab, AU. 
5.1.1 INDSAMLING, SORTERING OG ANVENDELSE AF LITTERATUR 
Via diverse internetbaserede søgemaskiner, som f.eks. Google (Scholar) og ISI Web of knowledge, 
har jeg selvstændigt – og i samarbejde med (fag)bibliotekarer - søgt efter en bred vifte af 
hovedsageligt videnskabelige hhv. artikler, rapporter og reviews om primært den byzonerelaterede 
brænderøgsforurenings indvirkning på folkesundheden i Danmark og udlandet. Desuden har jeg 
anvendt ’knopskydningsmetoden’, idet jeg både har søgt videre på den pågældende bibliotekshylde 
og via referencelisten i relevante videnskabelige værker o.l. Gennemgående har jeg prioriteret nyere 
litteratur om sundhedsskadelig brænderøgsforurening, som er forfattet inden for de sidste par årtier. 
Derudover har jeg løbende hentet faglig sparring hos især Ole Hertel og Torben Sigsgaard, men 
også i mindre omfang hos Jakob Hjort Bønløkke, Helge Rørdam Olesen, Jørgen Brandt og Thor-
Bjørn Ottosen (som alle er oplistet i forordet under taksigelser). Endvidere har jeg hentet lidt 
inspiration hos enkelte personer i brænderøgsnetværket (Lone Bech og Solveig Czeskleba-Dupont). 
Herved har jeg indhentet en masse relevant inspiration og information om væsentligste 
problematikker, litteraturforslag, inspiration til valg af interviewpersoner, metode osv. Endvidere 
har jeg i september 2011 overværet Lykke Forchhammers Ph.D. forsvar af afhandlingen: 
”Cardiovascular and related health effects of wood smoke particles”. Under den efterfølgende 
reception havde jeg en interessant faglig drøftelse med både professor og læge Steffen Loft samt 
Ph.D. og læge Jakob Hjort Bønløkke om de videnskabeligt dokumenterbare sundhedseffekter af 
brænderøgsforureningen i primært byzone i Danmark. 
Jeg har prioriteret høj troværdighed og validitet i datamaterialet ved langt overvejende at læse og 
herefter referere til videnskabelige artikler og ditto rapporter. Dernæst har jeg prioriteret teknisk og 
metodisk videnskabelig litteratur. Artikler fra fagtidsskrifter og baggrundsartikler fra seriøse aviser 
har jeg kun anvendt ganske få gange på sekundær vis. Endelig har jeg løbende holdt øje med, i hvor 
høj grad de videnskabelige artikler, som jeg har læst, skimmet eller scannet, er blevet citeret af 
andre videnskabelige artikler mv. 
5.2 INTERVIEWS 
5.2.1 OVERORDNET 
Overordnet set er interviewenes formål at fungere som en kvalitativ dataindsamling. Gennem 
kvalitative primært faktuelle, sekundært begrebsorienterede og tertiært konfronterende ekspert-
/eliteinterview af de 4 respondenter tilstræbes (inspireret af Olsen & Pedersen 2008: 171-181, 239-
260), på fortolkende og vurderende vis, at komme tættere på en besvarelse af problemformuleringen 
og en opfyldelse af K3-rapportens formål. 
Mere konkret har mit mål med de kvalitative interviews været at få en mere nuanceret og 
dybdegående forståelse for og indsigt i udvalgte aspekter, som jeg primært har stiftet bekendtskab 
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med gennem litteraturstudiet (Kvale 1990: 220-235). Her tænker jeg især på, at jeg er blevet 
vidensmæssigt opdateret om den nyeste forskning, som måske endnu ikke er offentliggjort. 
Desuden har mit mål med de kvalitative ekspertinterview været at erkende nye videnskabelige 
sammenhænge og kritiske vinkler, som ikke fremgår af litteraturen. 
Jeg har således - for at kvalificere interviewspørgsmålene og den af og til efterfølgende diskussion 
under interviewet - primært stillet spørgsmålene med udgangspunkt i teorien i indeværende 
projektrapport. Desuden har jeg anvendt de kvalitative interviews til at søge specifik videnskabelig 
dokumentation for centrale argumenter og kvalificerede antagelser i indeværende projektrapport, og 
herved har jeg fået kendskab til og overblik over relevant videnskabelig litteratur. 
Succesfulde ’eliteinterviews’ kræver, at intervieweren både er fagligt velforberedt (dvs. godt inde i 
interviewemnet) og velinformeret ift. respondentens baggrund og specifikke videnskabelige 
indsigt/karriereforløb (Kvale & Brinkmann 2009: 167). Denne interviewspecifikke forberedelse har 
jeg derfor grundigt praktiseret forud for alle fire ekspertinterviews. Herved har jeg under 
interviewet, på kvalificeret vis, kunnet forholde mig kritisk til respondenternes svar, og tilstræbt at 
kunne indgå i en så ligeværdig diskussion som muligt. På denne måde har jeg langt overvejende 
kunnet forebygge, at svarene i interviewreferaterne i bilag 3 fremstår som ”den eneste sandhed”. I 
hvert fald når svarene inddrages i rapportens analyse & diskussion. 
5.2.2 DE VALGTE RESPONDENTER 
Jeg har valgt at foretage ét kvalitativt interview af 4 eksperter, der bl.a. forsker inden for 
brænderøgsforurening/luftforurening & folkesundhed i bred forstand. Mit valg af disse 4 eksperter 
har jeg foretaget efter råd og vejledning fra bl.a. Ole Hertel og Torben Sigsgaard. Desuden har jeg 
baseret valget på min solide baggrundsviden om brænderøgsforurening & folkesundhed, som jeg 
har tilegnet mig gennem den sidste håndfuld år, hvor jeg har deltaget i et lang række konferencer og 
seminarer om brænderøgsforurening, og hvor jeg har læst en del videnskabelig litteratur om emnet. 
De 4 forskere er: 
· Professor, Ph.D. og læge Torben Sigsgaard, Afdeling for Miljø- og Arbejdsmedicin, Institut 
for Folkesundhed, Aarhus Universitet. 
· Ph.D., seniorforsker, sektionsleder og atmosfærefysiker Jørgen Brandt, Institut for 
Miljøvidenskab, Aarhus Universitet  
· Dr.scient., Ph.D., seniorforsker, sektionsleder og miljøingeniør Ole Hertel, Institut for 
Miljøvidenskab, Aarhus Universitet og adjungeret professor ved ENSPAC, Roskilde 
Universitet. 
· Seniorrådgiver, meteorolog og matematiker Helge Rørdam Olesen, Institut for 
Miljøvidenskab, Aarhus Universitet. 
5.2.3 INDEN INTERVIEWET 
E-mail korrespondance med respondenten i to trin inden interviewet: 
1. Hvad angår ’informeret samtykke’ e-mailede jeg en håndfuld dage før interviewet den 
daværende kladdeudgave af projektrapporten til respondenten (Kvale & Brinkmann 2009: 
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90). 
2. Hvad angår mit interviewmanuskript e-mailede jeg ca. dagen før interviewet en kort intro til 
interviewemnet samt ganske få kortfattede og klart formulerede spørgsmål med 
henvisninger til de mest relevante videnskabelige kilder, som jeg gerne ville spørge ind til 
under interviewet. 
Ifm. selve formuleringen af mit eget interne spørgemanuskript (som jeg læste op fra), tilstræbte jeg 
at finde den rette balance mellem, på den ene side at formulere relativt korte, enkle og klare 
spørgsmål (for bl.a. at undgå at respondenten misforstod spørgsmålene), og på den anden side at 
undgå at formulere så enkle spørgsmål, at jeg ufrivilligt kom til at tale ned til de interviewede 
eksperter (Kvale & Brinkmann 2009: 154-155).  
Endelig efterstræbte jeg, ifm. udarbejdelsen af spørgemanus, at veksle mellem følgende typer af 
interviewspørgsmål: Indledende/opfølgende, sonderende/specificerende og direkte/indirekte 
spørgsmål. Betydningen af disse spørgsmålstyper burde være intuitivt forståelig – ønskes yderligere 
uddybning henvises til (Kvale & Brinkmann 2009: 155-157). 
5.2.4 UNDER INTERVIEWET 
Under selve interviewet, men også efterfølgende, var jeg opmærksom på, i hvilket omfang den 
pågældende respondent umiddelbart eventuelt selekterede og dermed ’tonede’ visse resultater og 
pointer frem for andre – evt. i forhold til egne ’kæpheste’ og karrieremæssige interesser. Ved 
efterfølgende bl.a. at spørge ind til emner eller pointer, som respondenten ikke selv valgte at komme 
ind på, tilstræbte jeg en så fuldstændig og neutral undersøgelse af fænomenerne som muligt. Rent 
metodisk, under de kvalitative interviews, havde jeg en åben og nysgerrig tilgang til interviewene, 
hvor jeg både forsøgte at lytte til det, som respondenterne direkte beskrev og dokumenterede, samt 
lytte til det som ’blev sagt mellem linjerne’ og/eller ’bevidst fravalgt’. Det, som jeg under 
interviewet troede, jeg hørte, at der ’blev sagt mellem linjerne’, tilstræbte jeg at formulere eksplicit 
under interviewet og ’sende tilbage’ til den interviewede, således at jeg i størst mulig omfang kunne 
få be- eller afkræftet, min umiddelbare tolkning af det, der eventuelt blev antydet. For, så vidt 
muligt, at modvirke egen bias, anvendte jeg i et begrænset omfang ’bevidst naivitet’ under 
interviewene (Kvale & Brinkmann 2009: 48, 349). Desuden tilstræbte jeg generelt ikke at spørge 
ledende, og hvis dette ikke var muligt eller ønskværdigt, så var jeg opmærksom på det ledende 
spørgsmåls eventuelle indvirkning på respondentens svar (Kvale & Brinkmann 2009: 194-196). 
Desuden spurgte jeg under selve interviewet enkelte gange kritisk ind til dokumentationen for 
centrale fremførte argumenter samt til argumenternes indbyrdes logiske konsistens (Kvale & 
Brinkmann 2009: 189, 193). 
5.2.5 EFTER INTERVIEWET 
Rent praktisk udarbejdede jeg efterfølgende, ud fra diktafonoptagelsen, et koncentreret referat, idet 
der under hvert interview i sagens natur blev sagt en del, som ikke havde direkte relevans eller 
anvendelsespotentiale i indeværende rapport. Det lydoptagne interview oversatte jeg fra talesprog til 
skriftsprog i det koncentrerede referat (Kvale & Brinkmann 2009: 209). Efterfølgende e-mailede jeg 
det koncentrerede referat til de pågældende respondenter for at få verificeret, at de interviewede – i 
primært et fagligt og sekundært et etisk perspektiv - kunne stå 100 % inde for indholdet, således at 
jeg frit kunne citere fra interviewreferatet i selve rapportteksten (Kvale 2002: 117, Kvale & 
Brinkmann 2009: 81). 
 
Side 26 af 109 
Af både etiske og epistemiske hensyn ”nøjedes” jeg ikke med efterfølgende at få respondenten til at 
verificere, at han kunne stå inde for indholdet af det koncentrerede interviewreferat. For at sikre, at 
centrale pointer og tal, som fremkom under interviewet, er så nøjagtige/valide og repræsentative for 
forskningsområdet som muligt (Kvale & Brinkmann 2009: 93), eftertjekkede jeg udvalgte 
informationer via videnskabelige og opdaterede litterære kilder. Denne skriftlige dokumentation har 
samtidig medvirket til, at jeg ikke (i for stort omfang) er blevet påvirket af de interviewede 
eksperters egne normative tilgange til og syn på emnet. Ydermere har jeg - hvor det giver størst 
mening - tilstræbt transparens mht. de procedurer, som har dannet grundlag for delkonklusioner 
baseret på bl.a. ekspertinterviewene (Kvale & Brinkmann 2009: 93). Endelig har jeg (måske lidt 
selvindlysende, men ikke desto mindre relativt let at ’komme til’ og derfor vigtigt at være bevidst 
om) undgået overfladiske, ensidige og fordrejede analyser og tolkninger af interviewene samt 
ureflekterede antagelser og personlige fordomme (Kvale 1990, Kvale & Brinkmann 2009: 112). 
Dette har jeg gjort ved kritisk at diskutere og sammenholde respondentens redegørende svar med 
primært den videnskabelige litteratur og sekundært de øvrige tre respondenter. 
 
5.3 ANALYSE & DISKUSSION 
 
Metodisk har jeg i analysen & diskussionen selvstændigt foretaget nogle sammenlignende 
bearbejdninger (med henblik på at finde ligheder og forskelle) og vurderinger af samt kritisk 
diskuteret og sammenfattet, i hvilket omfang individuel træfyring, i byzone i Danmark, må anses 
for at være sundhedsskadeligt. Jeg har således forsøgt at finde mønstre/strukturer/tendenser, skabe 
helhed og sammenligne ved at holde de mest centrale videnskabelige udgivelser op mod hinanden 
samt kritisk analyseret og diskuteret, hvilke af disse udgivelser, som har den største væsentlighed, 
troværdighed og validitet. Dette har jeg primært gjort ved at tage udgangspunkt i indeværende 
rapports baggrundsteori, teori og empiri samt ved at anvende videnskabsteorien som en slags 
ramme og problemformuleringen, formålet og metoden som en ledetråd. 
 
Med validitet mener jeg gyldig viden, som bl.a. er forbundet med det filosofiske spørgsmål om, 
hvad sandhed er. Filosofien skelner mellem tre klassiske sandhedskriterier; korrespondens, 
kohærens og pragmatisk nytte. Korrespondenskriteriet har været centralt i den positivistiske 
samfundsvidenskab, og drejer sig om hvorvidt et udsagn stemmer overens med den objektive 
verden/virkelighed. Kohærenskriteriet henviser til et udsagns konsistens og indre logik, og har 
typisk været anvendt i matematikken og hermeneutikken. Det pragmatiske kriterium har været 
fremherskende i pragmatismen og i et vist omfang i marxistisk filosofi, og det relaterer sandheden 
af et vidneudsagn til dets praktiske konsekvenser (Kvale & Brinkmann 2009: 273).  
Ifm. analysen af ekspertinterviewene har jeg primært lagt vægt på korrespondens og kohærens og 
kun sekundært på pragmatisk nytte. 
 
M.a.o. har jeg foretaget en intuitiv, kreativ og kvalitativ analyse og fortolkning af teorien og 
empirien, hvor jeg blandt meget andet delvist har lagt vægt på begrebsliggørelse og kategorisering 
af data (Kvale & Brinkmann 2009: 224).  
For at undgå ’forskerbias’ i min kvalitative undersøgelse har jeg forsøgt både at være kritisk over 
for teorien, empirien og min fremgangsmåde.  
Inspireret af metodebogen (Andersen 1990: 160-163) har jeg desuden været skeptisk bevidst om 
mine ’yndlingsidéer’, samt at jeg ikke opfandt mønstre, som muligvis ikke eksisterer. 
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Hvad angår en mulig subjektiv/normativ tilgang til min analyse, så har jeg så vidt muligt undgået 
ensidig subjektivitet, dvs. at jeg kun har lagt mærke til fund, som understøtter min egen opfattelse, 
fortolket selektivt samt kun rapporteret udsagn, som understøtter mine holdninger og den 
konklusion, som jeg forventede at nå frem til. Derimod har jeg i min analyse inddraget perspektivisk 
subjektivitet, dvs. anlagt forskellige perspektiver, stillet forskellige spørgsmål og været åben over 
for at kunne komme frem til forskellige tolkninger af fakta, meninger mv. M.a.o. har jeg anvendt 
multiple perspektiviske fortolkninger (Kvale & Brinkmann 2009: 236). 
 
6. RAMMEFUNDERENDE VIDENSKABSTEORETISKE OVERVEJELSER 
 
Det videnskabsideal eller metateoretiske erkendelsesfundament, som denne rapport bygger på, er et 
konglomerat af de mest hensigtsmæssige elementer fra kritisk realisme og ikke mindst post-normal 
science (se definitioner i ordlisten, bilag 1).  
Overordnet kan man således sige, at dette videnskabsteoretiske kapitel i et vist omfang sætter 
inspirationsrammen og pejlemærkerne for indeværende projektrapport, og anvendes delvist som 
rammefunderende overvejelser i analysen & diskussionen. Modsat skal dette videnskabsteoretiske 
kapitel ikke ses som et konkret og (lav)praktisk stringent bidrag til besvarelsen af 
problemformuleringen. 
6.1 KRITISK REALISME 
 
På et overordnet metaniveau kan man sige, at K3-projektet ikke har en ren positivistisk tilgang, men 
snarere en mere hermeneutisk og fortolkende tilgang, primært baseret på den videnskabsteoretiske 
diskurs ’kritisk realisme’, der på én gang er et opgør med positivismen og postmodernismen, og 
lægger sig et sted herimellem (Buch-Hansen & Nielsen 2005: 101-104). Sagt på en anden måde er 
kritisk realisme en mellemform mellem naiv realisme (sansningen giver os en umiddelbar og 
direkte erkendelse af virkeligheden) og en repræsentativ realisme (sansningen stammer nok fra 
virkeligheden, men da sansningen blot er en subjektiv repræsentation deraf, kan den ikke give os 
sikker viden) (Den store danske 2011). Kritiske realister tror på den rationelle dømmekraft, og at 
man derfor kan vurdere, hvorvidt forskellige udsagn giver mening eller ej. Man kan derigennem 
komme tæt på sandheden, men aldrig være sikker på om man har fundet den, idet det, ifølge kritisk 
realisme, er umuligt at gengive sandheden fuldstændigt (Buch-Hansen & Nielsen 2005). M.a.o. er 
det videnskabsteoretiske udgangspunkt for dette projekt at have tillid til sine sanser og sin sunde 
fornuft (rationelle dømmekraft), men samtidig være opmærksom på, at tolkningen af 
sanseindtrykkene og opfattelsen af hvad ’sund fornuft’ er, ofte vil være behæftet med subjektivitet 
(dvs. influeret af arv, miljø og autonome selvstændige valg gennem livet). Ifølge kritisk realisme 
består virkeligheden ikke blot af erfaringer og observationer af begivenheder og fænomener (kaldet 
det hhv. empiriske og faktiske lag), men også af strukturer, mekanismer, kausale potentialer og 
tilbøjeligheder (kaldet det virkelige niveau). Kritisk realisme har, sidst men ikke mindst, et specielt 
forhold til postmodernismen og dens forhold til viden og magt. For postmodernisten er viden 
produceret af magt, hvilket den kritiske realist ikke er fremmed for, da vedkommende ser videnskab 
som produceret af sociale relationer. Den kritiske realist mener dog stadig, at videnskaben er 
nødvendig, da den også kan være og bør være et kritisk redskab, stå i opposition til magten og være 
med til at skabe en bedre verden.  
Videnskab er dermed også en etisk og politisk nødvendig forudsætning for en kritisk realist (Buch-
Hansen & Nielsen 2005). 
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6.2 POST-NORMAL SCIENCE 
 
6.2.1 HVAD ER POST-NORMAL SCIENCE KORT FORTALT? 
 
Post-normal science er et koncept, udviklet af Silvio Funtowicz and Jerome Ravetz, til at 
karakterisere en forskningsbaseret undersøgelsesmetode. 
Post-normal science skal ses om en videreudvikling af begrebet ’normal science’, som i 1962 blev 
introduceret af Thomas Kuhn i ’The Structure of Scientific Revolutions’ (Kuhn 1996). Normal 
science indgår i Kuhns teori om, at videnskabelig indsigt udvikler sig gennem socialt konstruerede 
paradigmeskift, også kaldet revolutionerende videnskab. Normal science er således videnskabelig 
’puslespils-samling’ inden for et givent normsæt eller overordnet forståelsesramme. Denne 
forståelsesramme ændres gennem et ’paradigmeskift’, hvorudfra der etableres en ny ’normal 
science’ (Kuhn 1996). 
James J. Kay beskriver ’post-normal science’ som en proces, der anerkender potentialet for 
vidensmæssige huller, modsætninger og paradokser, der kun kan forstås gennem et paradigmeskift 
(Waltner-Toews et al. 2008). Paradigmeskift forekommer i sagens natur kun relativt sjældent. 
James J. Kay argumenterer derfor for, at post-normal science - i de relativt lange mellemliggende 
perioder - ikke nødvendigvis skal forsøge, enten at løse eller at forkaste modstridende eller 
uoverensstemmende perspektiver på verden (hvad enten disse er baseret på videnskab eller ej) 
(Waltner-Toews et al. 2008). Tilhængere af post-normal science skal i stedet inkorporere og 
forholde sig til mange forskellige standpunkter, mangfoldige synsvinkler og modstridende 
perspektiver i samme problemløsningsproces, jf. punkt 3 nedenfor (Waltner-Toews et al. 2008). 
 
6.2.2 EN MERE PROJEKTSPECIFIK INSPIRATION FRA POST-NORMAL SCIENCE 
Mere specifikt har jeg videnskabsteoretisk ladet mig inspirere af delelementer af post-normal 
science. 
  
Konceptet/metoden er hensigtsmæssig af benytte i situationer hvor: 
1. Der er mindre tilgængelig information, end interessenterne/beslutningstagerne efterspørger, 
hvilket bl.a. er tilfældet ifm. mortalitetsestimaterne for, hvor mange der dør før tid pga. 
brænderøgsforureningen i Danmark, samt eksempelvis præcise tal for de deraf afledte 
samfundsøkonomiske omkostninger (Brandt et al. 2011a). 
2. Kendsgerninger er behæftet med usikkerhed, og alle faktorer er ikke nødvendigvis kendte, 
og derfor langt mere komplekse end en simpel sandsynlighedskalkule. Dette er også 
tilfældet inden for sundhedsskadelig luftforurening fra individuelt fyret træbaseret biomasse, 
hvor videnskaben ikke har så mange år på bagen, og hvor der er et forholdsvist stort 
potentiale for, at der opstår uønskede og uventede indirekte effekter (Upham et al. 2011: 
516). Hvad angår mortalitets- og morbiditets-estimaterne i relation til 
brænderøgsforureningen, så hersker der ifølge (Hertel 2011: bilag 3 og personlig 
korrespondance, Miljøstyrelsen 2008) især usikkerhed om: 
o Fastsættelsen af eksponeringsprofilen. 
o Dosis-respons estimeringen (eller mere præcist; overførsel af dosis-respons fra 
luftforurening generelt & trafikal luftforurening til brænderøgsforurening, hvor der 
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ikke er foretaget nær så mange større epidemiologiske studier). 
3. Der hersker divergerende værdiopfattelser (post-normal science skaber rum for at 
inkorporere og forholde sig til modstridende perspektiver og en mangfoldighed af 
synspunkter). 
4. Der er sandsynligvis meget på spil (samfundsøkonomisk, sundhedsmæssigt mv.), også i 
forhold til et samfunds produktivitet og konkurrenceevne, samt den generelle trivsel og 
livskvalitet. I relation til brænderøgsforureningen i Danmark skal dette overordnede 
perspektiv i højere grad betragtes om en hypotese, frem for en videnskabelig 
veldokumenteret kendsgerning (se bilag 3). 
5. Problemets tidshorisont er forholdsvis lang, men beslutningstagning haster (Funtowicz & 
Ravetz 1991). Eksempelvis bioakkumuleres det persistente og særdeles sundhedsskadelige 
stof dioxin op gennem fødekæden over en årrække. Selv om dioxin-mængderne, der 
emitteres fra individuel træfyring i Danmark, i absolutte tal er forholdsvis begrænsede, set i 
relation til den humane eksponering (Sigsgaard 2011: personlig korrespondance). Desuden 
er der videnskabelige indicier / kvalificeret mistanke, som peger i retning af, at individuel 
træfyring i Danmark ikke er klimaneutralt. For dokumentation herpå, henviser jeg til mit 
K1-projekt om individuel træfyring & klima (Lund 2011). 
 
Alle disse konditioner er tilstede – f.eks. ved estimeringen og vurderingen af det eksakte antal årlige 
dødsfald før tid pga. brænderøgsforureningen. 
 
I relation til punkt 1 og 2, så kan man – ifølge en videnskabelig artikel fra Environmental Science & 
Policy med undertitlen: ’A post-normal approach to environmental risk and uncertainty’ (Upham et 
al. 2011: 513-514) - karakterisere usikkerhed med følgende 5 niveauer: 
Niveau 1: Usikkerhed om resultatet, hvor både modellen og parametrene er kendte. 
Niveau 2: Usikkerhed om parametrene, hvor modellen er kendt, men hvor modellens parametre 
ikke (alle) er kendte.  
Niveau 3: Usikkerhed om modellen, når der er flere modeller at vælge imellem. 
Niveau 4: Usikkerhed om de implicitte formodninger, præmisser eller antagelser, hvilket 
eksempelvis kunne være mistillid til validiteten af den videnskabelige indsigt i sig selv, eller til at 
korruption, uredelighed, manipulation og/eller kraftig lobbyisme er indblandet.  
Niveau 5: Total usikkerhed (eller de ukendte ubekendte), når vi ikke engang ved, hvad det er, vi 
ikke ved. 
 
En anden mere populær måde at inddele usikkerhedsniveauer på, er – tro det eller ej – inspireret af 
USA’s tidligere forsvarsminister Donald H. Rumsfeld, der under en pressekonference d. 12. februar 
2002 udtalte følgende som en kommentar til fraværet af bevis for, at den irakiske regering under 
Saddam Hussein havde forsynet terroristgrupper med masseødelæggelsesvåben: 
 
“There are known knowns; there are things we know we know. 
We also know there are known unknowns; that is to say we know there are some things we do not 
know. 
But there are also unknown unknowns – there are things we do not know we don't know.” 
(U.S. Department of Defense 2011) 
 
Desuden er der ’unknown knowns’, dvs. glemsel, hykleri eller benægtelse af viden. 
 
Dvs. at man i relation til usikkerhed også kan inddele viden i følgende fire kategorier: 
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1. Det vi ved, at vi ved (kendte bekendte). 
2. Det vi ved, at vi ikke ved (kendte ubekendte). 
3. Det vi ikke ved, at vi ved (ukendte bekendte). 
4. Det vi ikke ved, at vi ikke ved (ukendte ubekendte). 
 
Om det så i realiteten var 2. eller 3. kategori, som var den bagvedliggende realitet i Rumsfelds 
ovenstående forklaringssituation (og sandsynligvis ikke den 4. kategori, som Rumsfeld antyder), det 
skal jeg netop ikke gøre mig til dommer over eller bruge tid på at dokumentere.  
 
M.a.o. vil jeg – fra post-normal science – anvende en mangfoldig, kritisk og fritænkende tilgang til 
genstandsfeltet, samt have et present fokus på nødvendigheden af (i det mindste at forholde sig til) 
forsigtighedsprincippet. 
 
Når flere/mange forskellige interessenter inddrages og rådføres ifm. informationsindsamlingen, så 
er det i den kritiske tilgang vigtigt at være opmærksom på diverse magt- og autoritetsstrukturers 
indflydelse på informationen, samt at være opmærksom på, at den pågældende interessents 
værdigrundlag og syn på forsigtighedsprincippet er lige så vigtig for vedkommendes ytringer, som 
den pågældende persons tilstræbt objektive vurdering eller bedømmelse af de konkrete 
forskningsdata og videnskabelige betingelser (Upham et al. 2011: 514-515).   
6.2.3 AT FINDE BALANCEN MELLEM KOMPLEKSITET OG REDUKTIONISTISK 
VIDENSKABELIGGØRELSE 
 
I relation til ovenstående er jeg bl.a. blevet inspireret af følgende citat fra en artikel, forfattet af 
ekstern lektor Rolf Czeskleba-Dupont fra Roskilde Universitet, om den tyske læge Karl-Rainer 
Fabig, der bl.a. arbejdede med en kritisk tilgang til videnskab inden for samspillet mellem miljø & 
folkesundhed. Citatet har jeg oversat direkte til dansk, og forfatteren har givet sit samtykke om, at 
oversættelsen er korrekt (bilag 2): 
”Af samme grund vil det gentagne gange blive formålet for kritiske intellektuelle, i tilknytning til 
grupper af bekymrede og engagerede borgere, at offentliggøre de reelle konsekvenser af 
miljømæssige ødelæggelser i forbindelse med varige skadevirkninger på mennesker, medlevende 
væsener og miljøet. Den post-normale retning for videnskabeligt arbejde, der sigter mod handling i 
tråd med forsigtighedsprincippet, kan i denne forbindelse være nyttig for at undgå modreaktioner i 
retning af reduktionistisk videnskabeliggørelse.” (Czeskleba-Dupont 2007: 10) 
Med ’reduktionistisk videnskabeliggørelse’ menes ifølge Rolf Czeskleba-Dupont, at det 
fremherskende videnskabsapparat tilsiger at reducere kompleksiteten (teoretiseret af Niklas 
Luhmann), medens en modgående videnskabelig strømning siger, at det først og fremmest gælder 
om at lære at forstå kompleksiteten (som bl.a. Immanuel Wallerstein er fortaler for) (bilag 2).  
I konklusionen på den meget læste og ofte refererede EEA-rapport: ’Late lessons from early 
warnings: the precautionary principle 1896–2000’ står der meget præcist formuleret et af 
hovedproblemerne ved ‘reduktionistisk videnskabeliggørelse’, set i relation til 
forsigtighedsprincippet. Citatet har jeg oversat til dansk: 
 
”Dog bliver inkluderingen af forskellige sociopolitiske perspektiver i regulatorisk 
vurdering/anvendelse ikke blot et spørgsmål om bedre beslutningstagning; det kan også medføre 
bedre videnskab. 
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For eksempel er reduktionistisk videnskabeliggørelse og lineær kausalitet nyttige metodiske 
tilgange, men de er begrænsende. De er ikke særligt gode til at håndtere dynamikken af komplekse 
og nogle gange kaotiske systemer, karakteriseret ved feedback mekanismer, synergieffekter, 
grænseværdier, og balance-/ustabilitets-problematikker, som kobles med multifaktorielle og 
indbyrdes afhængige årsag-konsekvens slutninger.” (Harremoes et al. 2001: 193)    
 
Ifølge Czeskleba-Dupont kan videnskab blive for reduktionistisk, unuanceret og fagligt 
smalspektret, hvorfor han pointerer vigtigheden af, med jævne mellemrum, også at inddrage og lade 
sig informere og inspirere af ”almindelige” engagerede borger(gruppers) erfaringer og tilegnede 
autodidakte viden, for at lade denne videnskilde tilflyde og indgå i det videnskabelige arbejde. I 
forlængelse heraf kan man også argumentere, at hvis såkaldt ”almindelige”, engagerede og berørte 
borgeres viden og erfaringer ikke med jævne mellemrum inddrages i (handlingsorienteret) 
forskning, så vil disse borgere komme med mere uinformerede, oversimplificerede og 
videnskabeligt fejlfortolkede udmeldinger i bl.a. den landspolitiske offentlighed, til skade for den 
demokratisk oplysende debat, som formodes ofte at have en betydelig indvirkning på politiske 
beslutninger. 
Kompleksiteten bør være på et tilstrækkeligt højt niveau til, at argumentationen - især miljø- & 
sundhedsfagligt - kan holde vand over for forskere, ressourcestærke miljø- og patientorganisationer, 
embedsværk, industri, politikere og journalister/redaktører. Her tænker jeg specifikt på især 
undersøgelsen og analysen af usikkerhederne ifm. beregningerne mv. af mortalitets- og morbiditets-
estimaterne samt den heraf foranledigede diskussion af eksakt kontra ikke-eksakt videnskab. 
 
Omvendt kan man argumentere for, at en videnskabelig mere dybdegående og kompleks viden, end 
der er nødvendig i ovennævnte sammenhæng, er – i relation til formålet med dette projekt – om 
ikke pedantisk, så i hvert fald unødvendig detaljeorienteret og dybdeanalyserende. 
Ole Hertel er tilhænger af reduktionistisk videnskabeliggørelse. Han påpeger i bilag 3 
nødvendigheden af hele tiden at have overblik, og dermed kontrol over det man arbejder med. 
Ellers taber man, som forsker, ofte tråden i sit arbejde, og mister følingen med 100 % at vide, hvad 
dataene i forskningen viser. 
En af Hertels yndlingscitater er i denne forbindelse af Albert Einstein:  
”Keep it simple, but not too simple.” (Wikiquote 2012) 
Hertel udtrykker det således under det kvalitative ekspertinterview i bilag 3: 
”Dvs. at man ikke skal gøre tingene mere komplicerede, end de i realiteten er, men samtidig skal 
man have tilstrækkelig mange data med i sin analyse til, at det giver mening. I Institut for 
Miljøvidenskab arbejder vi metodisk ofte efter at finde sammenhænge ud fra det simplest mulige 
datamateriale, der giver sammenhængen. Hvis dette så ikke lykkedes, er vi nødt til at gå et step 
videre i vores nuancering ved at øge datamængden og dermed kompleksiteten osv. osv., indtil vi 
eventuelt finder en sammenhæng.” 
 
Efter min egen opfattelse må den mest hensigtsmæssige og rationelle videnskabsteoretiske tilgang 
være at placere sig et sted imellem ’reduktionistiske videnskabeliggørelse’, og som udgangspunkt 
(næsten for enhver pris) at forstå kompleksiteten. Dog ligger mit projekt overvejende i det 
’reduktionistiske spektrum’. M.a.o. mener jeg således, at der ikke er nogen grund til at gøre 
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videnskabeligt arbejde unødig kompliceret, men at kompleksitet (i nogle sammenhænge) er en 
nødvendighed for at opnå en tilstrækkelig dybdeforståelse. Både på det grundlæggende, konkrete og 
på det overordnede plan kan man således konkludere, at den mest hensigtsmæssige placering, på 
spektret mellem kompleksitet og reduktionistisk videnskabeliggørelse, i sagens natur må afhænge af 
formålet og konteksten. Dvs. en specifik og pragmatisk vurdering af, hvilket kompleksitetsniveau 
der, i den konkrete situation, er behov for, sammenholdt med de til rådighed værende ressourcer 
(tid, økonomi, mandskab, viden, organisering mv.). 
 
7. TEORI 
 
 
7.1 PARTIKULÆR LUFTFORURENING MEDFØRER ØGET MORBIDITET OG 
MORTALITET 
Der er bred videnskabelig konsensus om, at sammenhængen mellem øget partikelforurening og øget 
såvel dødelighed som sygelighed er veldokumenteret. Øget dødelighed findes primært som følge af 
kroniske luftvejslidelser og hjerte-kar-sygdomme, men også som følge af lungecancer og 
spædbørnsdødelighed (Forchhammer 2011a: vi). Øget sygelighed findes primært ifm. 
hospitalsindlæggelser forårsaget af forværring af luftvejslidelser og hjerte-kar-sygdomme, samt 
øget forekomst af luftvejssymptomer, sygefravær og anvendelse af astmamedicin (Bønløkke 2006: 
2). Den gennemsnitlige partikeludsættelse over lang tid anses for at betyde væsentligt mere for de 
skadelige helbredseffekter end kortvarige luftforureningsepisoder (Bønløkke 2006).  
Mange mekanismer omkring partikulær luftforurening og helbredseffekter er dog endnu ukendte 
(Bønløkke 2006: 3). Det er således stadig omdiskuteret, om partikler betyder noget for udviklingen 
af allergi og astma (diskuteret bl.a. i American Academy of Pediatrics Policy Statement (Kim 
2004)). Selv om en sådan sammenhæng ikke er dokumenteret, tyder indtil flere studier på, at flere 
skoleelever har astma, høfeber eller anden allergisk sygdom, hvis deres skole ligger i et område 
med mere luftforurening, herunder også på en effekt af partikler (Pénard-Morand et al. 2005, 
Janssen et al. 2003). 
I WHO’s rapport om børn og luftforurening fra 2005 er de væsentligste konklusioner vedr. 
partikelforurening, at der er solid evidens for, at den forårsager dødsfald blandt spædbørn, og meget 
tyder på at den har betydning for bl.a. lav fødselsvægt og for tidlig fødsel. Det vurderes som sikkert, 
at partikelforurening medfører, at nogle børn udvikler et livsvarigt tab i lungefunktionen (Allen et 
al. 2008: 431). Endelig konkluderes, at hoste, bronkitis og indlæggelser pga. astma, alle forårsages 
af partikelforurening. Selv om alle disse effekter i rapporten er beskrevet i tilknytning til partikler, 
så slutter rapporten med at konkludere, at der ikke er tilstrækkelig videnskabelig evidens for at 
knytte specifikke effekter med specifikke forureningsparametre (WHO-EUROPE 2005).  
I lyset af ovenstående redegørelse for partikulær luftforurenings negative indvirkning på mortalitet 
og morbiditet, skal det imidlertid understreges, at helbredseffekter ikke kan tilskrives partikler eller 
andre enkeltkomponenter i luftforurening alene. Oftest vil partikler korrelere stærkt med NO2 og 
andre forbrændingskomponenter som O3 i luften, således at der nogle gange opstår en synergistisk 
cocktail-effekt af forskellige luftforureningsparametres negative indvirkning på human sundhed 
(Peters et al. 2004, Sigsgaard 2011: bilag 3). Her er det dog centralt at gøre opmærksom på, at ozon 
(O3) er ikke en forbrændingskomponent men derimod et fotokemisk produkt – dvs. en sekundær 
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luftforurening dannet ved kemiske reaktioner mellem primære luftforureninger, dvs. NOx og 
kulbrinter i kontakt med sollys (Hertel 2012: personlig korrespondance). 
Set i et historisk perspektiv kan man tilføje, at sammensætningen af partikelforureningen i dag ikke 
synes at være mindre sundhedsskadelig end tidligere tiders partikelsammensætning, snarere 
tværtimod (Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 26). 
7.1.1 IMMISSIONSNIVEAUER OG HELBREDSEFFEKTER FOR PM10 OG ISÆR 
PM2,5  
Fine og ultrafine partikler, som f.eks. det meget velundersøgte PM2,5, udgør med stor sandsynlighed 
de mest sundhedsskadelige luftforureningsparametre fra både individuel træfyring og trafikken 
(bilag 3). 
En forøgelse af årsgennemsnittet af PM2,5-immissionen på 10 µg/m3 medfører en forøget 
dødelighed i befolkningen på ca. 6% (Miljøstyrelsen 2008: 17), hvilket svarer til, at den forventede 
gennemsnitslevetid, som følge heraf, vurderes til at falde med 0,4-1,1 år pr. forøgelse af PM2,5-
koncentrationen med 10 µg/m3 (Bønløkke 2006: 2).  
Endelig er der, i relation til dosis-respons sammenhænge, ikke fundet nogen nedre tærskelværdi for 
partikelniveauers sundhedsskadelige effekter, som f.eks. dødelighed forårsaget af luftvejslidelser og 
hjertekarsygdomme (Diaz et al. 2004, Forastiere et al. 2005, Bayer-Oglesby et al. 2005, Bønløkke 
2006: 9-10). Tværtimod angives i visse tilfælde stejlere dosis-respons sammenhænge ved de lavere 
partikelniveauer, som er relevante for mange danske byområder (Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 
26). 
I (DMU 2004) omhandlende sundhedseffekter af luftforurening anføres bl.a., at det ved en forøgelse 
af PM10 på 10 µg/m3 kan forventes, at mortaliteten stiger ca. 3,9 %, at antallet af lungekræfttilfælde 
stiger med ca. 8 %, og at der er ca. 780 ekstra tilfælde af kronisk bronkitis (som man i yderste 
konsekvens også kan dø af) pr. år pr. million voksne. En kendt US-amerikansk undersøgelse har 
beregnet, at et tilsvarende fald i PM2,5-fraktionen på 10 µg/m3 er ensbetydende med, at den totale 
justerede mortalitet falder til ca. 73% af udgangsniveauet (dvs. med ¼). Interessant nok faldt 
mortaliteten også i byer, der i forvejen havde et PM2,5 årsgennemsnit på omkring 15 µg/m3, f.eks. i 
Watertown, hvor der i perioden skete et fald fra 15,4 til 12,1 µg/m3 (Laden et al. 2006).  
Det interessante består i, at dette årsgennemsnit eller årsmiddelværdi for PM2,5-immissionen ganske 
glimrende passer med, hvad der er målt i danske småbyer præget af brændeovne, som f.eks. 
Slagslunde (Ellermann et al. 2011c: 36-40, DMU 2010b: 15, 55). Seniorrådgiver Helge Rørdam 
Olesen, Institut for Miljøvidenskab, Aarhus Universitet vurderer i denne forbindelse, at der i danske 
småbyer, med en høj grad af brændefyringsaktivitet, gennemsnitligt må forventes et immissions-
bidrag fra individuel træfyring på ca. 2 µg/m3 på årsbasis (DMU 2010b, Olesen 2011: bilag 2). For 
kvarterer, der har en mindre grad af brændefyringsaktivitet (f.eks. den lille by Vindinge tæt på 
Roskilde) får man lavere værdier (bilag 2 og 3). Baggrundsniveauet fra Lille Valby målestation 
(som er placeret ude på en åben mark nord for Roskilde) er ca. 13 µg PM2,5/m3. Derfor vurderer 
Helge Rørdam Olesen, at en årsmiddelværdi på ca. 13+2 = 15 µg PM2,5/m3 er et typisk 
immissionsniveau i danske småbyer præget af brændeovne (Olesen 2011: bilag 2).  
Et PM2,5 årsgennemsnit på 10 µg/m3 vurderes at være netop under det niveau, hvor der er god 
dokumentation for skadelige effekter, om end det understreges, at de mest følsomme individer ikke 
vil være beskyttet af dette niveau (Bønløkke 2006: 6-7).  
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7.1.2 ER DER FORSKEL PÅ PARTIKLERS SUNDHEDSSKADELIGE EFFEKT? 
Et dansk Ph.D. arbejde - omhandlende et eksponeringsstudie for 50 studerende i København - er et 
eksempel på, at det især har betydning, hvilke indholdsstoffer der er i partikel-eksponeringen 
(Sørensen et al. 2003, Sørensen et al. 2005). De studerende bar rundt på en rygsæk med måleudstyr 
som eksempelvis en PM2,5-opsamler. Studiet viste en korrelation mellem PM2,5 eksponering og 
DNA skade i hvide blodlegemer. Efterfølgende blev PM2,5 indholdet analyseret for forskellige 
tungmetaller, og resultaterne viste en forøget korrelation, når forskerne anvendte visse tungmetaller 
frem for den generelle PM2,5 masse som eksponeringsfaktor (Sørensen et al. 2003, Sørensen et al. 
2005). Udenlandske videnskabelige studier peger også på, at det især er partiklernes kemiske 
overflade- og indholdsstoffer, som forårsager morbiditeten og mortaliteten (Kocbach Bølling et al. 
2009, Riddervold et al. 2011: 278). 
En finsk undersøgelse af 57 astmatikere er nået frem til, at PM2,5 forbrændingspartikler fra lokale 
kilder sandsynligvis er mere sundhedsskadelige end fjerntransporterede partikler (Penttinen et al. 
2006). Ifølge Jakob Hjort Bønløkke så er der ikke tilstrækkelig solid videnskabelig dokumentation 
for, at der er forskel på partiklers sundhedsskadelige effekt, alene ud fra om de er 
langtransporterede eller emitterede i nærområdet (Bønløkke 2011: bilag 2, Brandt 2011: bilag 3). 
Dog er det åbenlyst, at partikler emitteret i lav højde i tætbefolkede områder medfører større 
helbredsskader, end tilsvarende partikler udledt langt fra mennesker, som fortyndes og for en stor 
dels vedkommende udvaskes af luften via regndråber eller adsorberes til overflader mv. (Bønløkke 
2011: bilag 2). 
Ifølge (Bønløkke 2006: 11) var det i 2006 ikke muligt at kvantificere evt. forskelle i effekten af 
partikler fra forskellige kilder. De seneste års undersøgelser tyder dog på, at der er kildeafhængige 
forskelle i effekterne. Eksempelvis er der i dag god grund til at antage, at forbrændingspartikler fra 
trafik og brændeovne er mere skadelige, end andre partikler som f.eks. almindeligt støv og 
mineralske partikler. Dette fremgår bl.a. af den seneste WHO vurdering og i WHO’s besvarelser af 
CAFE-spørgsmålene (WHO 2005, Bønløkke 2006: 11). Endelig fremgår det tydeligt af 
dyreeksperimenter, at primære forbrændingspartikler er mere sundhedsskadelige end kemisk rene 
sekundære partikler fra eksempelvis landbruget (Bønløkke 2011: bilag 2).  
Sammenfattende kan man således konkludere, at forbrændingspartikler højst sandsynligt er 
betydeligt mere sundhedsskadelige end ’kemisk rene’ ammoniumpartikler fra landbruget samt 
almindeligt støv og langt de fleste mineralske partikler, men at den videnskabelige litteratur på 
området langtfra er entydig i sine konklusioner (Schlesinger 2007, Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 
26, Miljøstyrelsen 2008: 65). 
 
7.1.3 DANSKERNE DØR I GNS. 6-9 MÅNEDER FØR TID PGA. PM2,5-
IMMISSIONEN 
 
 
EU-borgerne dør i gennemsnit ca. 9 måneder før tid alene pga. PM2,5-immissionen (EEA 2005: 7), 
og danskerne dør i gennemsnit 6-9 måneder før tid pga. PM2,5-immissionen (Palmgren et al. 2009: 
72). For nogen lyder 6-9 måneder måske ikke af voldsomt meget, men de personer, som det går ud 
over, dør i gennemsnit 5-14 år før tid (Trafikministeriet 2003: 33, Bilag 2: 15), og ofte ligger 
dødsfaldet i forlængelse af en længere livskvalitets-forringende sygdomsperiode, også kaldet tabte 
gode leveår (Trafikministeriet 2003: 33). 
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Figur 11: Illustrerer gennemsnits-estimater over årlige dødsfald før tid pr. 10.000 indbyggere 
pga. PM2,5-immissionen (WHO 2010: 48, Barrett et al. 2008: 33). Da der er ca. 5,6 mio. 
danskere i Danmark (Statistikbanken 2011), så er det årlige mortalitets-estimat i Danmark 
ifølge Europakortet således ca. 3.900 – 5.600 dødsfald før tid pga. PM2,5-immissionen. 
 
7.1.4 3.000-5.000 DANSKERE DØR HVERT ÅR FØR TID PGA. PM2,5- OG PM10-
IMMISSIONEN 
I Partikelredegørelse fra 2003 fremgår det, at ca. 3.400 danskere hvert år dør før tid pga. PM10-
immissionen (Trafikministeriet 2003: 34). For danske forhold er der sågar videnskabelige 
beregninger, som estimerer op til 5000 årlige dødsfald i Danmark, som følge af den samlede 
partikelforurening, dvs. alle partikelfraktioner (Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 27, Raaschou-
Nielsen et al. 2002): 
”For danske forhold er det beregnet op til 5000 årlige dødsfald på landsplan som følge af 
partikelforureningen. Såfremt man forestillede sig at reducere 1/3 (proportionalt på alle fraktioner) 
ville dette ud fra de hidtidige effektvurderinger svare til en nedgang i årlige dødsfald på ca. 1700; 
1100 færre hospitalsindlæggelser som følge af hjerte-kar-sygdomme og 750 færre 
hospitalsindlæggelser som følge af luftvejssygdomme; 900.000 færre persondage med begrænset 
aktivitet som følge af luftvejssygdomme og 70.000 færre astmaanfald hos personer over 15 år og 
9.000 færre astmaanfald hos personer under 15 år.” (Trafikministeriet 2003: bilag 2, s. 27) 
Ifølge (Palmgren et al. 2005) medfører PM2,5-immissionen årligt ca. 780 for tidlige dødsfald målt 
pr. 1 million københavnere (hvilket svarer til en reduceret middellevetid på ca. ½ år). 
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Mortalitets-estimaterne tager bl.a. udgangspunkt i dosis-respons sammenhænge fra to US-
amerikanske videnskabelige undersøgelser, som er beregnet ud fra årsmiddel 
koncentrationer/immissioner af hhv. PM10 og PM2,5 og ikke ud fra koncentrations-peaks alene, idet 
undersøgelserne tager udgangspunkt i årlige dødsfald og ikke alene i tidsserieanalyser (Dockery et 
al. 1993, Pope et al. 1995). 
På baggrund af ovenstående vil jeg derfor konkludere, at vi sandsynligvis taler om et årligt 
mortalitetsinterval på 3.000-5.000 danskere, der gennemsnitligt dør 5-14 år før tid som følge af den 
samlede PM2,5- og PM10-immission i Danmark (Trafikministeriet 2003).  
 
7.1.5 PARTIKULÆR EMISSION VERSUS IMMISSION 
De i indeværende rapport hidtil omtalte mortalitets- og morbiditets-estimater, relateret til den 
generelle partikulære luftforureningskoncentration i Danmark, er i større eller mindre grad koblet til 
brænderøgsforureningen fra dansk jord. Dette skyldes, som nævnt i problemfeltet, at ca. 55 % af 
PM10-emissionen og 2/3 af PM2,5-emissionen i Danmark i 2009 stammede fra individuel træfyring 
på dansk jord (og at der op gennem 00’erne er sket en stigning i PM10- og PM2,5-emissionen fra 
individuel træfyring i Danmark på hhv. ca. 40 og 43 %) (DMU 2011: 62). 
Her er det imidlertid centralt at gøre opmærksom på, at man ikke direkte kan sammenligne 
emissionsopgørelser med immissionsniveauer (forureningskædens hhv. 1. og 2. led, jf. figur 10 s. 
21). Dette skyldes, at emission og immission ikke nødvendigvis er korrelerede. Dette afhænger helt 
af, om der er tale om dominerende udslip for koncentrationsniveauet, eller om emissionen bidrager 
minimalt til immissionen. I denne forbindelse skal man gøre sig klart, at ca. 4/5 af både den 
gennemsnitlige PM10- og PM2,5-immission importeres med vinden fra udlandet, dvs. primært fra 
England, Tyskland, Holland og Belgien, idet vinden ofte er i det sydvestlige hjørne i Danmark 
(Brandt 2011: bilag 3, Hertel 2011: bilag 2, Cappelen & Jørgensen 1999). De ca. 80 % for både 
PM2,5 og PM10 er et estimat, som Institut for Miljøvidenskab har beregnet sig frem til via utallige 
studier og projekter (Brandt 2011: bilag 3). Senest i (Brandt et al. 2011), hvor sundhedseffekterne 
fra alle kilder og fra danske kilder estimeres og sammenlignes. Dog skal man være opmærksom på, 
at importandelen på de ca. 80 % er en tommelfingerregel, som både varierer en del fra år til år pga. 
vejret, samt i høj grad efter hvor i landet der måles (Brandt 2011: bilag 3). Af de resterende 20 % af 
PM2,5-koncentrationsniveauet, der emitteres i Danmark, stammer i gennemsnit ca. ¼ fra individuel 
træfyring, hvilket Brandt specifikt har beregnet sig frem til via et computerbaseret integreret 
modelsystem (EVA-systemet, som står for Economic Valuation of Air pollution), men endnu ikke 
publiceret i et videnskabeligt tidsskrift (Brandt 2011: bilag 3). Ifølge Brandts beregninger stammer 
således gennemsnitligt ca. 5 % af PM2,5-koncentrationen i Danmark fra brænderøg emitteret på 
dansk jord. Dette tal er imidlertid et gennemsnitstal for hele landet. I byzone vil andelen af PM2,5-
koncentrationen stammende fra brændeovne o.l. gennemsnitligt derfor være betydeligt højere, dvs. 
op til ca. 15 % (Brandt 2011: bilag 3). De 15 % stemmer fuldstændig overens med ovennævnte 
årsmiddelværdi på ca. 13+2 = 15 µg PM2,5/m3, som ifølge (Olesen 2011: bilag 2) er et typisk 
immissionsniveau i danske småbyer præget af brændeovne.  
Individuel træfyrings relative bidrag til det partikulære immissionsniveau er således overvejende et 
lokalt sundhedsproblem, da bidraget er betydeligt i boligkvarterer med mange brændeovne o.l. 
(bilag 3). 
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7.1.6 IMMISSION VERSUS EKSPONERING 
Immission og eksponering må logisk set være relativt tæt koblede. Med mindre husstandene har et 
forholdsvis effektivt, avanceret og bekosteligt luftrensningssystem installeret i boligen, så vil en 
stor del (nogle studier viser ca. 70 %) af den udendørs luftforurening trænge ind i boligen (Pierson 
et al. 1989), hvilket også indeklimamålinger på Jagtvej dokumenterer (Palmgren et al. 2009: 69, 
Palmgren et al. 2005: 82).  
Ifølge Hertel og Rørdam Olesen tyder flere indeklimamålinger dog på, at hovedparten af især de 
ultrafine sodpartikler sætter sig i ventilationskanaler, vinduessprækker o.l., og således ikke befinder 
sig i indeluften for hovedparten af den danske boligmasses vedkommende (DMU 2010b: 60-65, 
Olesen 2011: bilag 3). 
 
 
8. ANBEFALELSESVÆRDIGE STYRINGSMIDLER OG ØVRIGE TILTAG 
 
 
Som beskrevet i indeværende rapport, så medfører brænderøgsemissionen i byzone i Danmark med 
meget stor sandsynlighed et betydeligt sundhedsproblem i de danske byer.  
 
Derfor bør det landspolitiske niveau, efter min klare opfattelse og vurdering, snarest agere ved at 
vedtage og lede implementering og håndhævelse af effektive virkemidler, som fører til en markant 
reduktion af brænderøgsforureningen i byzone i Danmark. Sideløbende hermed bør landspolitikerne 
bevilge penge til et stort landsdækkende epidemiologisk studie til kortlægning af luftforureningens 
(herunder brænderøgsforureningens) negative helbredseffekter i Danmark. 
 
Behovet og grundlaget for regulering bør også ses i et globalt perspektiv:  
Ifølge den videnskabelige artikel ”Woodsmoke Health Effects: A Review” (Naeher 2007), så 
eksisterer der en global og generel menneskelig tendens til at anskue brænderøgsforurening, som 
værende ”naturligt”, modsat luftforurening fra mere ”moderne” kilder, som f.eks. afbrændingen af 
fossile brændstoffer. Derfor har der generelt internationalt, ifølge (Naeher 2007), indtil nu hersket 
betydelig modvilje mod at regulere luftforureningen fra individuel træfyring på lige fod med 
luftforureningen fra eksempelvis industri, kraftværker og trafik. Dette - kombineret med globalt set 
stigende priser på fossile brændstoffer, samt det tiltagende internationale fokus på konvertering til 
vedvarende energikilder – gør, at brænderøgsforureningen sandsynligvis vil blive et endnu større 
primært sundhedsproblem og sekundært klimaproblem i de kommende årtier (Naeher 2007). 
 
 
8.1 NATIONAL REGULERING 
 
De to formodentlig bredest funderede og mest vidende personer i Danmark, hvad angår 
luftforureningens sundhedsskadelige effekter, er Steffen Loft og Torben Sigsgaard. Disse to 
professorer anbefaler begge nationale tiltag, som effektivt kan nedsætte bybefolkningens udsættelse 
for de mest sundhedsskadelige luftforureningsparametre i Danmark, som er ultrafine partikler, 
sodpartikler og NO2 (Sigsgaard et al. 2010: 95). Professorerne skriver endvidere, at det mest 
effektfulde sted at sætte ind over for den sundhedsskadelige luftforurening, er ved i markant omfang 
at reducere emissionen fra trafikken og brændefyringen i Danmark (Sigsgaard et al. 2010: 95). 
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Ligeledes påpeger (Brandt et al., 2011b: 6), at prioriteringen af at regulere de lavt placerede 
emissionskilder - i relation til den sundhedsskadelige brænderøgs-emission fra dansk jord - udgør 
en særlig stor politisk udfordring i Danmark. 
Ikke ”blot” i Danmark men i størstedelen af Europa faldt koncentrationsniveauerne for den 
sundhedsskadelige luftforurening generelt i 90’erne, mens den gennemsnitlige samlede forbedring 
af luftkvaliteten i det forgangne årti har været minimal (WHO 2010: 41). 
Spørgsmålet må derfor være, om det nu i Danmark mv. er tid til at fortsætte reduktionen af 
immissionsniveauerne her i 10’erne, efter et årti på ’standby’…? 
 
8.1.1 FORBUD MOD INDIVIDUEL FASTBRÆNDSELSFYRING I BYZONE I 
DANMARK 
 
Hvis målet er at minimere den sundhedsskadelige brænderøgsforurening i Danmark, så vil det mest  
effektive virkemiddel uden tvivl være et landsdækkende forbud mod individuel fastbrændselsfyring 
i byzone. Ikke mindst hvis regeringen/Folketinget samtidig indfører høje bødetakster for 
overtrædelse, og tvinger kommunerne til konsekvent at implementere og håndhæve forbuddet. 
Indføres et sådant forbud i kølvandet på en effektiv ’sjælemodning’, som resulterer i en legitimering 
blandt et flertal af vælgerkorpset i henhold til (Rasmussen 1993: 228), så vil håndhævelsen af 
forbuddet formentlig forløbe på en gang effektivt og administrativt billigt/enkelt (Populært 
formuleret: Kommer der røg op af skorstenen eller ej?). Med ’sjælemodning’ menes en massiv 
landsdækkende oplysningskampagne - akkompagneret af en intensiv mediedebat - om individuel 
træfyrings primært sundhedsskadelige og sekundært klimaskadelige konsekvenser. 
 
Netop i forlængelse af ovenstående reference til Anders Fogh Rasmussens: ”Fra socialstat til 
minimalstat – en liberal strategi”, vil nogen måske hævde, at danskerne – modsat 
”forbudssvenskerne” - sandsynligvis vil være for liberale eller frihedselskende til at acceptere et 
sådant ”rygeforbud” i byzone. Dette til trods for, at argumentet må siges at være gjort til skamme i 
kølvandet på de indførte tobabsrøgs-restriktioner til beskyttelse mod passiv rygning indendøre i det 
offentlige rum i både USA og praktisk talt hele Europa. Ikke mindst taget i betragtning af, at 
brænderøg indeholder en lang række af de samme sundhedsskadelige kemiske komponenter som 
tobaksrøg (Fine et al. 2001, Fine et al. 2002, Fine et al. 2004, Scian et al. 2009, Pang & Lewis 2011, 
The Australian Lung Foundation 2012, Czeskleba-Dupont 2008: tabel 2, Burning Issues 2012). 
Grunden til, at jeg her nævner svenskerne, er, at bl.a. Malmø allerede har indført forbyd mod 
individuel træfyring i større dele af byen (Malmø Kommune 2011, LOB 2011). 
 
For en større dansk miljø-NGO vil en officiel anbefaling/udmelding om et landsdækkende forbud 
mod individuel fastbrændselsfyring i byzone, sandsynligvis være et udmærket ’forhandlingsoplæg’ 
i strategisk vished om, at miljø-NGO’en så sandsynligvis/muligvis vil ende op med et acceptabelt 
politisk kompromis. 
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8.1.2 LOVKRAV OM ’BRÆNDEOVNSKØREKORT’, FUGTIGHEDSPROCENT PÅ 
MAX 20 % FOR BRÆNDE, RØGRENSNING, MILJØMÆRKEDE OVNE OG 
OPTIMALE SKORSTENE ER UDMÆRKET MEN UTILSTRÆKKELIGT 
 
Som det bl.a. fremgår af (DMU 2007: 15, Riddervold et al. 2011, Nussbaumer et al. 2008, Olesen 
2011: bilag 3), så er individuel brændefyring en særdeles ukontrollabel og ufuldstændig 
forbrændingsproces, idet emissionsmålinger på specifikke brændeovnsafkast viser, at det er vidt 
forskellige hotspots, som udleder de største mængder af hhv. PM2,5, PAH og dioxin. 
 
Dermed er det højst sandsynligt ikke muligt at minimere alle tre sundhedsskadelige 
forureningsparametre ved hhv. konsekvent at følge Miljøstyrelsens fyringsråd (Miljøstyrelsen 
2011), anvende markedets mindst forurenende brændeovn og installere en høj skorsten med 
optimalt aftræk. 
 
Heller ikke hvis der påmonteres et effektivt typegodkendt partikelfilter kombineret med ditto 
katalysator/scrubber. Dette skyldes bl.a., at op mod omkring 80 % procent af partikelemissionen fra 
brændeovne, udgør sekundære partikler, der defineres ved at være på gasform, indtil de afkøles i 
den fri luft/troposfæren (Nussbaumer et al. 2008). Derfor kan et partikelfilter, ifølge 
måleresultaterne i (Nussbaumer et al. 2008), ikke i tilstrækkeligt omfang reducere 
partikelforureningen, som udgør det mest sundheds- og klimaskadelige luftforureningsparameter fra 
individuel træfyring (bilag 3). Endelig er et markedsmodent og effektivt partikelfilter, katalysator 
eller scrubber til brændeovne o.l. på ingen måde en hyldevare pt. (Schleicher 2011), selv om den 
nuværende situation sandsynligvis relativt hurtigt vil kunne ændre sig, hvis der fra politisk side for 
alvor blev søsat lovtiltag, der ville sætte hastigt skub i efterspørgslen og dermed 
markedsudviklingen og –modningen af denne type ’clean green tech’. 
 
Desuden vil det praktisk talt være umuligt effektivt at håndhæve/kontrollere overholdelsen af 
fyringsrådene, som har større miljøeffekt end ovntype og skorstenskonditioner (bilag 3). 
Eksempelvis kan en optimal optændingsteknik (hvor mindre brændestykker stables med en del luft 
mellem pindestykkerne, og tændes fra toppen som et stearinlys) reducere emissionen af 
totalpartikler med 50-80 %, sammenlignet traditionel optænding fra bunden af optændingsbunken 
(Nussbaumer et al. 2008, Miljøstyrelsen 2011). 
 
Alligevel anser jeg det som et relativt politisk pragmatisk virkemiddel at få vedtaget og 
implementeret følgende relativt ambitiøse miljøstandarder for individuel brændefyring: 
1. For det første bør det være et lovkrav at tage et ”kørekort” i miljøvenlig anvendelse af 
brændeovn, før skorstensfejeren kan godkende fyringsinstallationen. Dette korte kursus skal 
grundigt indføre den kommende fyrbøder i miljømæssigt optimale optændings- og 
fyringsvaner, som kun at fyre med rent tørt træ, lidt ad gangen og med god lufttilførsel samt 
at tænde op fra toppen af træbunken i brændeovnen (Miljøministeriet 2011). Det er et kendt 
videnskabeligt faktum, at miljøskadelige fyringsvaner kan give en faktor 100 i forskel på 
emissionsfaktorerne – i hvert fald i en kortere periode (Olesen 2011: bilag 3). Ifølge Helge 
Rørdam Olesen så emitteres typisk halvdelen af forureningen i optændingsfasen ifm. 
afbrændingen af én påfyldning træ (Nussbaumer et al. 2008: figur 4). En videnskabelig 
måleteknisk rapport fra Schweiz supplerer endvidere, at under optimale fyringsvilkår er 
emissionsfaktoren ca. 20 mg PM2,5/m3 træ for brændeovne, mens det ikke er unormalt, at 
emissionsfaktoren stiger til mere end 5.000 mg PM2,5/m3 (dvs. med en faktor 250 eller 
mere), hvis der fyres decideret uhensigtsmæssigt (Klippel & Nussbaumer 2007: 41). 
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2. For det andet bør der indføres et nationalt lovkrav med ambitiøse miljøstandarder for 
individuelt træfyrende enheder, svarende til de pt. mest ambitiøse miljømærkede modeller 
på markedet. Det skal bl.a. ikke være muligt at lukke helt for luftspjældet på lovlige 
brændeovne o.l., hvilket allerede i dag er realiteten for visse svanemærkede modeller (bilag 
3). Det er almindelig kendt, at ’natfyring’ (hvor der lukkes helt ned for lufttilførslen natten 
over) forurener uforholdsmæssigt meget med bl.a. partikler og PAH. Desuden har bl.a. et 
nyere Ph.D.-studie dokumenteret, at brænderøgpartikler, der er opsamlet under forbrænding 
med lav ilttilførsel, giver de største negative helbredseffekter i form af oxidativt stress og 
inflammation i lungerne (Danielsen 2011: 11, 15). Oxidativt stress og inflammation er 
centrale mekanismer/markører for senere mulig udvikling af lunge- og hjertekarsygdomme 
(Danielsen 2011: 11, 15). Luftmængden, som tilføres forbrændingen, giver eksempelvis op 
til en faktor 100 i forskel på forureningen fra brændeovne, hvad angår partikler, PAH, CO 
mv. men ikke i forhold til dioxin (Olesen 2011: bilag 3). 
3. For det tredje bør der stilles skrappere miljøkrav til individuelle skorstene. Disse bør, som 
minimum, føres én meter over tagets og de tilstødende bygningers højeste punkt, som 
luftvejledningen anbefaler (Miljøstyrelsen 2001), samt være både velisolerede og 
veldimensionerede i relation til størrelsen af den pågældende individuelle fyringsenhed. 
 
8.1.3 SKÆRPEDE DANSKE KRAV TIL GRÆNSEVÆRDIER FOR 
LUFTKVALITETEN I DANMARK OG EU 
  
Danmark bør presse på i EU for at få indført lavere grænseværdier for luftforureningsparametre som 
bl.a.: PM2,5, benzo(a)pyren og NO2, frem for, som det har været tilfældet op gennem 00’erne, at 
søge Kommissionen om dispensation og udsættelse for overholdelse af EU’s grænseværdi for 
eksempelvis NO2 og PM10 (Press-Kristensen 2009, Johannesen 2011). Begge dispensations-
ansøgninger fra de danske myndigheder under VK-regeringen er blevet afvist af EU-
Kommissionen.  
Kommissionen har i stedet gjort indsigelse mod de danske myndigheders hhv.:  
1. Meddelelse om fritagelse for forpligtelsen til at anvende de døgngrænseværdier for PM10, 
som er fastsat i EU’s luftkvalitetsdirektiv (Direktiv 2008: Bilag XI, EU-Kommissionen 
2009). 
2. Meddelelse af udsættelse af fristen for overholdelse i København og Århus af den årlige 
grænseværdi for NO2, der ligeledes er fastsat i (Direktiv 2008: Bilag XI, EU-Kommissionen 
2011). 
 
Et oplagt, meget ambitiøst samt miljø- & sundhedsfagligt anbefalelsesværdigt bud (Brandt 2011: 
bilag 3) er en halvering af grænseværdien for både PM2,5 og benzo(a)pyren (indikatorstof for de ca. 
500 forskellige PAH’er) i henhold til (Miljøministeriet 2011: Bilag I) og (Direktiv 2008: Bilag 
XIV).  
En halvering vil betyde en grænseværdi (årsmiddelkoncentration som landsgennemsnit) på 10 µg 
PM2,5/m3, samt en målværdi på 0,5 ng benzo(a)pyren/m3, som begge bør træde i kraft fra 2020. 
Målværdien defineres som det samlede indhold i PM10-fraktionen taget som gennemsnit over et 
kalenderår. 
Grunden til, at det, sundhedsfagligt set, er anbefalelsesværdigt at sætte grænseværdien (opgjort som 
årsmiddelkoncentrationen som landsgennemsnit) til 10 µg PM2,5/m3, er, at netop et PM2,5 
årsgennemsnit på 10 µg/m3, som tidligere nævnt, vurderes at være netop det niveau, hvorover der er 
god videnskabelig dokumentation for helbredsskadelige effekter. Det understreges dog, at de mest 
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følsomme individer ikke vil være beskyttet af dette niveau (Bønløkke 2006: 6-7).  
Det centrale spørgsmål er imidlertid, om det overhovedet er realistisk at komme ned på en 
årsmiddelkoncentration på 10 µg PM2,5/m3 i 2020, idet baggrundskoncentrationen på landet pt. er 
ca. 13 µg PM2,5/m3 (Olesen 2011: bilag 2), og da ca. 4/5 af både PM10- og PM2,5-immissionen i 
gennemsnit i Danmark, som nævnt, importeres fra udlandet (Brandt 2011: bilag 3). 
Dog er der en vis sandsynlighed for, at det bliver muligt at fastsætte og efterfølgende overholde en 
grænseværdi på 10 µg PM2,5/m3 i 2020, pga. følgende tre reguleringstiltag (som hver for sig i 
betragteligt omfang vil reducere mængden af sekundære partikler i Danmark, hvoraf en stor del 
dannes ud fra gasserne NH3, NOx og SOx i troposfæren) (Kåre Press-Kristensen 2012: personlig 
korrespondance): 
1. For det første skal NEC-direktivet (omhandlende en reduktion af bl.a. NH3, NOx og SOx) 
revideres og dermed strammes op i 2013 i EU (Miljøministeriet 2012). 
2. For det andet har IMO (International Maritime Organization under FN) besluttet at stramme 
kravene til svovl-emissionen, som skibene skal overholde ved enten at anvende bunkerolie 
med et relativt lavt svovlindhold eller montere røggasrensende scrubbere (IMO 2012). 
3. For det tredje strammes EURO-normerne til køretøjerne løbende i også det forestående årti, 
med en betydelig emissions-reduktion af bl.a. NOx samt de fine og ultrafine partikler til 
følge (Miljøstyrelsen 2012). 
 
Desuden bør Danmark presse på i EU for at få indført en ambitiøs grænseværdi for PM1, idet langt 
de fleste brænderøgs-partikler har en diameter på under 1 µm, og fordi et videnskabeligt studie har 
vist, at det især er træfyrings-relaterede partikler med en diameter på 200-700 nm, som 
aflejres/deponeres i lungerne (Löndahl et al. 2008). 
 
8.1.4 INDFØRSEL AF ÅRLIG GRØN EJERAFGIFT PÅ INDIVIDUEL 
FASTBRÆNDSELSFYRING SAMT TILSKUDSMIDLER TIL MILJØ- & 
SUNDHEDSVENLIG OPVARMNING 
 
Set i lyset af de, relativt set, voldsomme PM2,5-emissioner fra individuel træfyring, jf. figur 2 på s. 
11), er det særdeles tankevækkende, at det netop er de forholdsvis sundhedsvenlige 
opvarmningsformer, som staten har belagt med afgifter, dvs. fjernvarme, varmepumper, gasfyr, 
oliefyr og konventionel elvarme, som det - bortset fra fjernvarmen - fremgår af tabel 1: 
 
 Nyt oliefyr Nyt gasfyr Elvarme Varmepumpe Brændeovn 
Energiafgift 69 kr./GJ 69 kr./GJ 185 kr./GJ 185 kr./GJ 0 kr./GJ 
Årlig afgift 4.721 kr. 4.302 kr. 11.100 kr. 4.015 kr. 0 kr. 
 
Tabel 1: Viser energiafgifterne på de fem mest anvendte individuelle opvarmningsformer i 
Danmark. Tabellen stammer fra et notat fra (Concito 2011: 5), som igen opgiver Skatteministeriet 
som originalkilde (Skatteministeriet 2010: 50). Af tabellen fremgår det, at individuel træfyring slet 
ikke er pålagt energiafgifter, mens sundhedsvenlige individuelle opvarmningsformer, som 
varmepumper og gasfyr, er pålagt ca. 4.000 kr. årligt i afgifter. Ifølge Concito og 
Klimakommissionen er dette hverken hensigtsmæssigt for miljøet eller samfundsøkonomien. Denne 
miljømæssige og samfundsøkonomiske skævvridning vil, ifølge Concito og Astma-Allergi Danmark, 
øges yderligere ved indførelsen af regeringens proklamerede NOx-afgift medio 2012 (Concito 2011, 
Astma-Allergi Danmark 2011).  
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Denne afgifts- og prismæssige sundhedsskadelige skævvridning er også en af grundene til, at 
Klimakommissionen anbefaler, at der lægges afgifter på brugen af brændeovne og tilsvarende 
og/eller gives anlægstilskud til varmepumper: 
 
“Da biobrændsler ikke er pålagt afgift kan det brugerøkonomisk være mere attraktivt at omlægge 
til biomassefyr end til varmepumper. For at sikre, at samfundsøkonomisk attraktive varmepumper 
også privatøkonomisk kan konkurrere med individuelle biomassefyr kan det være relevant at 
indføre en afgift på biomasse eller et anlægstilskud til varmepumper.” 
(Klimakommissionen 2010: 240) 
 
En af årsagerne til, at det er samfundsøkonomisk anbefalelsesværdigt at afgiftsbelægge biomasse – 
herunder individuel træfyring – er pga. de meget sandsynlige stigende globale priser på biomasse 
samt forsyningssikkerheds-aspektet, hvilket både OECD og S-R-SF-regeringen anerkender:  
 
“… however, by additional energy-supply risk specific to some renewable, such as for instance 
biomass whose supply might be limited in the future at the world level, competing with the supply of 
food and possibly concentrated into relatively few countries with high agricultural potential. 
Accordingly, Our Future Energy considers restoring the balance between fossil fuels and biomass 
uses by removing the current tax exemption on biomass.”  
(OECD 2012: 84) 
“I takt med at forbruget af fossile brændsler falder, får staten tilsvarende færre indtægter fra 
afgifter på kul, olie og gas. Derfor foreslås indført en forsyningssikkerhedsafgift. 
Forsyningssikkerhedsafgiften er en afgift på alle brændsler – fossile og biomasse – til rumvarme.” 
(Regeringen 2011b: 33) 
Det, at træbaseret biomasse især fremover vil blive en relativ knap og bekostelig ressource, 
understreger også behovet for en kollektiv indsamlingsordning af affaldstræ (brænde, flis o.l.) fra 
private haver og skove. På baggrund af bl.a. de fluktuerende udfordringer for det danske 
energisystem, vil det – ud fra et samfundsøkonomisk, energieffektivitets-, sundheds- og 
klimaperspektiv – være anbefalelsesværdigt kollektivt at indsamle ’affaldstræ’, for herved at 
supplere vindenergien og substituere kul og olie på nærmeste kraftvarmeværk. Indsamlingen af 
brænde, flis o.l. bør sættes i system ved, at lastbiler med save- og gribearm samt indbygget vægt og 
fugtmåler henter træet hos borgeren mv. Således kan indehaveren af f.eks. en større have på stedet 
blive afregnet elektronisk efter vægt og fugtighedsprocent (brændværdi) af det afleverede 
affaldstræ. 
 
I henhold til tabel 1 bør regeringen/Folketinget, som et økonomisk styringsmiddel, indføre en 
landsdækkende årlig grøn ejerafgift på ca. 10.000 kr. pr. træfyrende enhed placeret i byzone. I 
landzone skal dette omkostningseffektive afgiftsinstrument så – også af politisk pragmatiske grunde 
- være det halve, idet luftforureningen her typisk er lavere.  
I byzone skal det være muligt helt at slippe for afgiften, ved som minimum at montere et 
typegodkendt coated partikelfilter eller tilsvarende OG en miljømærket brændeovn eller endnu 
bedre et træpillefyr SAMT ved at tage førnævnte ’kørekort’ i miljømæssigt korrekte fyringsvaner. 
Man skal naturligvis også kunne slippe helt for miljøafgiften ved at foretage foranstaltninger, der 
gør brugen af den individuelle træfyringsenhed umulig. Dette kunne f.eks. effektueres ved at mure 
skorstenen til eller plombere den, hvis man eksempelvis synes, at en inaktiv brændeovn i sig selv 
’pynter’ i stuen. I landzone skal man kunne slippe for at betale den årlige ejerafgift ved at udskifte 
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sin brændeovn, pejs eller kedel med som minimum en svanemærket brændeovn OG tage 
ovennævnte kørekort.  
I byzone skal den grønne ejerafgift kunne halveres til ca. 5.000 kr. årligt, hvis man skifter 
brændeovnen ud med et automatindfyret træpillefyr med akkumuleringstank, da denne, ifølge figur 
2 på s. 11 ”kun” emitterer ca. 1/10 så meget PM2,5, sammenlignet med en svanemærket brændeovn, 
for slet ikke at tale om en ældre brændeovn. 
 
For at gøre en eventuel indførsel af ovennævnte grønne ejerafgift politisk pragmatisk og dermed 
realiserbar, skal den godt én mio. danske vælgere – som pt. sparer penge på varmeregningen ved at 
benytte individuel træfyring - ganske simpelt garanteres og tilbydes en mindst lige så billig og 
samtidig langt sundere alternativ måde at holde varmen på i vinterhalvåret.  
Via følgende tilskudsmidler skal der skabes et tilstrækkeligt stort økonomisk incitament til, at langt 
de fleste danskere sandsynligvis vil vælge markant sundere opvarmningsalternativer end individuel 
fastbrændselsfyring: 
1. En massiv satsning på (efter)isolering af den danske boligmasse. 
2. Et garanteret prisloft på - samt betydelig støtte til installation af - fjernvarme. 
3. Betragtelige tilskudsmidler til varmepumper uden for områder med kollektiv varmeforsyning. 
4. At politikerne aktivt arbejder for, at forbrugerprisen på grøn el (til varmepumper) og 
fjernvarme generelt falder markant.  
Den grønne ejerafgift kan så ubeskåret gå til at finansiere tilskudsmidlerne til ovennævnte fire 
punkter. Herved tilgodeses en politisk pragmatisk løsning på bekostning af ’forureneren betaler 
princippet’, set i lyset af at ’den perfekte løsning’ i visse tilfælde kan være ’det godes værste fjende’ 
på miljøområdet. 
 
8.1.5 FORSKNINGSMIDLER TIL STOR DANSK EPIDEMIOLOGISK 
UNDERSØGELSE AF BL.A. BRÆNDERØGSFORURENINGENS 
SUNDHEDSEFFEKTER 
De negative helbredseffekter af brænderøgsforurening er, af danske forskere, blevet studeret i bl.a. 
røgkammer-forsøg (Riddervold et al. 2011), men der er i Danmark endnu ikke udført 
epidemiologiske studier af brænderøgsforureningens negative helbredseffekter, selv om Danmark 
har nogle af de mest udbyggede registre over bl.a. befolkningens sundhedstilstand (Hertel et al. 
2011, Brandt 2011: bilag 3).  
Internationalt er der bl.a. foretaget nogle canadiske epidemiologiske studier i brænderøgsforurenede 
områder, men disse har ikke i tilstrækkeligt omfang haft en kontrolgruppe, således at man kunne 
udelukke alle confounders (f.eks. rygning, trafikal forurening osv.) (Su et al. 2007, Allen et al. 
2008, Hertel 2011: personlig korrespondance). 
Det er generelt vanskeligt at adskille helbredseffekter relateret til brænderøg fra andre kilder til 
luftforurening (Hertel 2011: bilag 2). Dette kræver eksempelvis, at de danske forskere kan 
specificere eksponeringen til netop brænderøg, og det har forskerne på eksempelvis Institut for 
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Miljøvidenskab på Aarhus Universitet indtil videre ikke data til at gøre i et omfang, som muliggør 
udarbejdelsen af en tilstrækkelig nøjagtig eksponeringsprofil (Hertel 2011: bilag 2). Så længe, at de 
danske forskere – i relation til brænderøgsforureningen - kun vanskeligt kan adskille højt og lavt 
eksponerede personer, så kan eksempelvis Institut for Miljøvidenskab på Aarhus Universitet ikke 
koble denne information til helbredsudfald og dermed beregne nogle relativt præcise dosis-respons 
eller immission-respons sammenhænge, som igen kan føre til langt mere præcise mortalitets-
estimater, end tilfældet er i dag (Hertel 2011: bilag 2, Brandt 2011: bilag 3). 
Derfor bør regeringen/Folketinget og/eller diverse forskningsfonde, ifølge sektionsleder Ole Hertel 
og ditto Jørgen Brandt, bevilge penge (optimalt set 30-50 mio. kr.) til en stor og grundig 
epidemiologisk undersøgelse af bl.a. den brænderøgsrelaterede luftforurenings helbredseffekt på en 
større population/kohorte – gerne, men ikke nødvendigvis, over en længere årrække (Hertel 2011: 
bilag 3, Brandt 2011: bilag 3).  
Inden et sådant ambitiøst landsdækkende epidemiologisk studie meningsfuldt kan udføres, er de 
danske forskere mv. nødt til indledningsvist at fastlægge en relativ pålidelig og gyldig 
eksponeringsprofil (Hertel 2011: bilag 3). Eksponeringsprofilen bør både omfatte konkrete målinger 
af emissionen og immissionen af brænderøgsforureningen i udvalgte tæt-lave bebyggelser (for bl.a. 
at validere de computerbaserede luftspredningsmodeller), samt en større undersøgelse af hvor 
mange, med hvilke brændemængder og under hvilke fyringskonditioner danskerne praktiserer 
individuel træfyring.  
Herved kan forskerne – langt mere præcist, end tilfældet er i dag - fastsætte emissionsfaktoren 
under de faktiske fyringskonditioner i et typisk kvarter præget af mange brændeovne (Olesen 2011: 
bilag 3). Ifølge (Hertel 2011: bilag 3) er der også behov for at foretage et review over 
emissionsfaktorerne for især de nyere modeller inden for de forskellige typer af individuelle 
træfyrende enheder (svanemærkede brændeovne, masseovne, moderne træpillefyr o.l.). Disse 
emissionsfaktorer bør sammenholdes med salgsstatistikkerne for at beregne antallet af hver model 
på landsbasis. Desuden bør der i beregningerne tages forbehold for, at emissionsfaktorerne er målt i 
et laboratorium ud fra en Norsk standard, som tager udgangspunkt i miljømæssigt optimale 
fyringsvaner. Derfor er forskerne nødt til at foretage et groft over, hvor meget folk gennemsnitligt 
fyrer med affald og/eller vådt træ, lukker helt for luftspjældet og tilsvarende kraftigt forurenende 
adfærd (Hertel 2011: bilag 3). 
Relativt præcise estimater over fyringsmængder og fyringsvaner kunne tilvejebringes gennem 
spørgeskemaundersøgelser, direkte måling af røgudslippet fra udvalgte skorstene og et 
landsdækkende register, som opdateres og administreres af landets skorstensfejere. Et sådant 
register - over antallet af aktive individuelle fastbrændselsenheder i Danmark og disses ca. 
estimerede aktivitetsniveau - skulle Skorstensfejerlauget, ifølge Hertel, allerede have i støbeskeen 
(Hertel 2011: personlig korrespondance).  
Perspektiverne i et stort landsdækkende epidemiologisk studie af luftforureningen i Danmark er 
således, at forskerne kan minimere confounderne og langt mere præcist, end tilfældet er i dag, 
estimere, hvilken kvantitativ sammenhæng, der er mellem relativt høje immissionsniveauer i et 
givent område grundet brænderøg og antallet af dødsfald, hospitalsindlæggelser, lægebesøg o.l. 
(m.a.o. immission-respons sammenhængen), hvilket ligger i forlængelse af epidemiologiens 
metodiske tradition (Hertel 2011: personlig korrespondance). Fordelen ved at udføre epi-studiet i 
Danmark er, at Danmark har verdens mest udbyggede befolkningsregistre, som går tilbage til 
1950’erne og bl.a. indeholder oplysninger om cpr.nr., dødsfald, sygdom, indlæggelser mmm. 
(Brandt 2011: bilag 3). Desuden har Institut for Miljøvidenskab nu tilstrækkeligt udbyggede, 
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avancerede og detaljerede computerbaserede luftspredningsmodeller til, at disse vil være egnet til 
anvendelse ifm. et sådant landsdækkende epi-studie (Brandt 2011: bilag 3).  
Ifølge atmosfærefysiker Jørgen Brandt er der imidlertid to betydelige problemer vedr. en præcis 
fastlæggelse af dosis-respons sammenhængen ud fra ovennævnte store epi-studie: 
For det første kan eksempelvis EVA-systemet (ud fra langtransport modelberegninger med DEHM) 
kun beregne den miljørelaterede sundhedstilstand, som funktion af hvor folk har boet, og ikke hvor 
de har arbejdet (Brandt et al. 2011). Ifølge Ole Hertel er det, i et epi-studie, imidlertid relevant at 
anvende lokalskala-modeller som f.eks. OML-Multi, der kan beregne den humane eksponering i 
nærområdet, hvor brænderøg udsendes, og koble disse data til registrerede helbredsudfald (Hertel 
2012: personlig korrespondance).  
For det andet er der ofte stor forskel på immission og dosis, hvilket er et problem, da folk en meget 
stor del af tiden befinder sig inden døre, og modellen ”kun” tager højde for udendørs 
koncentrationer og ikke for den indendørs eksponering, som godt kan afvige en del for en række 
forureningsparametre som eksempelvis ultrafine sodpartikler (Brandt 2011: bilag 3). 
 
8.1.6 ER DEN VIDENSKABELIG EVIDENS I DAG ”TILSTRÆKKELIG” TIL 
POLITISK AT KUNNE LEGITIMERE EFFEKTIV REGULERING AF BRÆNDERØGS-
EMISSIONEN I PRIMÆRT BYZONE I DANMARK? 
Ifølge sektionsleder og seniorforsker Ole Hertel, Institut for Miljøvidenskab, Aarhus Universitet, så 
betyder manglen på epidemiologiske studier af brænderøgsforureningen i Danmark og i resten af 
verden, at forskerne i realiteten ikke med sikkerhed kan udtale sig om de faktiske sundhedseffekter 
af brænderøgsforureningen. Denne vurdering bekræftes bl.a. af følgende videnskabelige artikler 
(review og kommentar) af bl.a. brænderøgsforureningens helbredseffekter (Smith & Peel 2010, 
Naeher et al. 2007), hvoraf der i sidstnævnte afslutningsvist står følgende i konklusionen: 
“In addition, given the weight of toxicologic evidence, additional epidemiologic studies are needed 
to confirm our conclusions.” (Naeher et al. 2007: 100) 
Endvidere er Hertel af den opfattelse, at der realpolitisk og succesfuldt kun kan argumenteres for 
effektiv regulering af brænderøgsforureningen, såfremt det objektivt kan dokumenteres, at 
sundhedseffekten fra brænderøgsforureningen i realiteten er ”tilstrækkelig” betydelig.  
I relation til regulering samt den beskrevne usikkerhedsproblematik i ovenstående ’post-normal 
science’ afsnit, er det også oplagt at diskutere, hvilket videnskabeligt vidensniveau der skal til for at 
skabe forudsætningen for, at der politisk kan skrides til effektiv handling på det eksisterende 
vidensgrundlag, i henhold til bl.a. forsigtighedsprincippet.  
På et spørgsmål om, hvorvidt der eksisterer ”tilstrækkelig” videnskabelig indsigt til, at eksempelvis 
det landspolitiske niveau i Danmark – i henhold til forsigtighedsprincippet – effektivt bør regulere 
brænderøgsforureningen i byzone i Danmark, svarer Ph.D. og læge Jakob Hjort Bønløkke følgende: 
 
”Der findes tilstrækkelig evidens til, at man bør regulere alle kilder til partikelforurening, og 
særligt forurening som man ved øger koncentrationen nær folks boliger. Det vides også, at f.eks. 
kraftværker og køretøjer er så velregulerede, at de forurener forholdsmæssigt meget lidt, i forhold 
til det de producerer, så enkelte uregulerede køretøjer eller brændeovne med dårlig forbrænding 
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kan udlede 100-10.000 gange så mange partikler som én velreguleret. Der skal ikke mange af den 
slags til, før hele den øvrige regulering bliver ineffektiv og spild af penge.” (Bønløkke 2011: bilag 
2) 
Citatet svarer entydigt til en af hovedpointerne i (Brandt et al. 2011a), som dokumenterer, at det 
sundhedsmæssigt og samfundsøkonomisk er særdeles omkostningseffektivt at regulere de, relativt 
set, storforurenende brændeovne - sammenlignet med eksempelvis benzindrevne køretøjer i EU 
med katalysator, samt danske kraftvarmeværker med moderne røgrensningsudstyr og ca. 100 meter 
høje afkast. 
 
9. ANALYSE & DISKUSSION 
 
 
9.1 FOKUS PÅ USIKKERHEDER 
Ifølge professor Torben Sigsgaard er det helt centralt at fokusere på, at en ganske betydelig årsag, til 
de betragtelige usikkerheder ifm. mortalitets-estimaterne, relaterer sig til lavdosis-
ekstrapoleringerne. Ikke mindst taget i betragtning af, at risikovurderings-paradigmerne bygger på 
højdosis-eksponering (Sigsgaard et al. 2010: 20-23). Ifølge Sigsgaard består det problematiske i, at 
de danske mortalitets-estimater, grundet brænderøgsforureningen mv., baserer sig på to antagelser 
eller hypoteser: For det første at der ikke eksisterer en nedre tærskelværdi for PM2,5, hvorunder der 
ikke forekommer helbredsskader. For det andet antagelsen om, at dosis-respons sammenhængen i 
praksis er lineær.  
Hvis det derimod er en korrekt teori, der baserer sig på en antagelse om, at dosis-responskurven er 
S-formet og dermed buer i bl.a. lavdosis-eksponeringsområdet, som er gældende for det generelle 
brænderøgsrelaterede forureningsniveau (se nedenstående figur 12), så bryder de lineære 
nedskaleringer sammen i relation til immission-respons sammenhængen (Sigsgaard 2011: personlig 
korrespondance).  
Kan den bueformede del, af nedenstående S-formede dosis-repons kurve, imidlertid fastlægges 
relativt præcist (via ovennævnte store landsdækkende epi-studie) så er der, ifølge atmosfærefysiker 
og modeldesigner Jørgen Brandt, intet problem i at indprogrammere den S-formede dosis-
responskurve i Institut for Miljøvidenskabs computerbaserede luftspredningsmodeller (Brandt 
2011: bilag 3). 
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Figur 12: Viser tre dosis-respons-kurver for hhv. sårbare, normale og resistente 
befolkningsgrupper, hvor helbredseffekten ses som en funktion af eksempelvis luftforureningen fra 
individuel træfyring. Illustrerer meget tydeligt, at der er stor forskel for på, hvor følsomme eller 
sårbare mennesker er over for eksempelvis brænderøgsforurening. Det skal dog understreges, at 
ovenstående kurver er et teoretisk eksempel på dosis-respons funktioner, som derfor ikke er 
empirisk validerede, hvilket fremgår af den generelle toksikologiske litteratur (Sigsgaard 2011: 
personlig korrespondance). Denne S-formede dosis-respons-kurve kan komplicere 
ekstrapoleringen ifm. mortalitets-estimeringen som funktion af en given beregnet brænderøgs-
eksponering (Sigsgaard 2007: slide 19). 
Ovenstående teori om den S-formede dosis-responskurve er således medvirkende til at øge 
usikkerheden, i relation til mortalitets-estimatet om de ca. 200 danskeres dødsfald før tid hvert år, 
som følge af brænderøgs-emissionen fra dansk jord (Miljøstyrelsen 2008: 89).  
Både Helge Rørdam Olesen og Jørgen Brandt (bilag 3) er af den opfattelse, at mortalitets-estimatet 
på de 200 årlige danske dødsfald, som følge af brænderøgsforureningen i Danmark, sandsynligvis 
er underestimeret. Dette skyldes bl.a., at beregningerne ikke i tilstrækkeligt omfang tager højde for 
lokale luftforurenings-peaks, dvs. at immissionsniveauerne relateret til brænderøg generelt er 
væsentligt højere i tætbebyggede områder sammenlignet med eksempelvis en åben mark ude på 
landet. Dette hænger naturligvis sammen med fortyndingsfaktoren, hvilket er udtrykt meget præcist 
i følgende citat: 
”Kraftværker har meget højere skorstene end de almindelige boligskorstene, og da partikler mindre 
end 2,5 µm er så lette, at de opfører sig som en gas, vil partikler i røgen fra kraftværkerne derfor 
spredes mere. Partikeleksponeringen ved jorden vil således være større for et gram PM2,5 udledt fra 
et hustag end et gram PM2,5 udledt fra et kraftværks skorsten. De samfundsmæssige omkostninger 
ved at udlede et gram partikler fra en brændeovn bliver derfor sandsynligvis undervurderet. Det 
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betyder, at de beregnede gevinster ved reduktion af partikelemissionen sandsynligvis også er 
undervurderede.” (Illerup et al. 2007: 36) 
Endelig er det helt centralt at være opmærksom på, at der ifm. forureningskæden (figur 10 s. 21) er 
forbundet betydelig usikkerhed med hvert eneste af de seks led (Brandt 2011: bilag 3). En præcis 
afdækning af den samlede usikkerhed ifm. estimeringen af den årlige mortalitet i Danmark, som 
følge af brænderøgs-emissionen på dansk jord, vil sandsynligvis kræve en arbejdsindsats svarende 
til minimum et Ph.D.-projekt, hvis det overhovedet vil være muligt at foretage et sådant relativt 
præcist og kvalificeret usikkerhedsestimat, som følgende interviewsvar fra Jørgen Brandt meget 
rammende udtrykker det:  
”Det er her centralt at være opmærksom på, at det er særdeles vanskeligt at foretage en samlet 
usikkerhedsvurdering af hele kæden og dermed af det endelige årlige mortalitets-estimat blandt 
danskerne foranlediget af brænderøgsforureningen emitteret fra dansk jord. Dette vil være et 
kæmpe projekt i sig selv, idet man nøje må gå ind og analysere og vurdere hvert enkelt led i kæden. 
Desuden vil der være led i kæden, hvor det ikke er muligt at foretage et kvalificeret 
usikkerhedsestimat.” (Brandt 2011: bilag 3) 
9.2 DISKUSSION AF BEHOVET FOR ET STORT LANDSDÆKKENDE 
EPIDEMIOLOGISK STUDIE 
Grundlæggende er der, som beskrevet, et stort behov for at udføre et omfattende landsdækkende 
epidemiologisk studie for herved - langt mere præcist end tilfældet er i dag - at kunne fastlægge 
dosis-respons eller immission-respons sammenhængene i relation til luftforureningen i 
almindelighed og brænderøgsforureningen i særdeleshed (bilag 3). 
Den bedste internationale forskningsrelaterede viden om dosis-respons eller immission-respons 
sammenhængene for luftforurening generelt er stadig de to banebrydende US-amerikanske epi-
studier (Dockery et al. 1993, Pope et al. 1995), men disse epi-studier siger intet specifikt om 
brænderøgsforureningens sundhedsskadelige effekter (Hertel 2011: bilag 3). 
I forlængelse heraf er alle de, i indeværende rapport, interviewede forskere enige om, at et 
omfattende landsdækkende epidemiologisk studie i markant omfang vil kunne reducere de 
brænderøgsrelaterede usikkerheder i relation til bl.a. emissions-estimater, luftspredningsmodeller, 
immissionsberegninger og reduktion af confounderne, hvilket alt sammen medvirker til at præcisere 
mortalitetsestimatet forårsaget af brænderøgsforureningen i Danmark (bilag 3). Herved vil det 
danske samfund få en unik og globalt set enestående mulighed for at kunne sætte ind med politisk 
regulering netop dér, hvor det har den største sundhedseffekt (Hertel 2011: bilag 3). Dette 
videnskabelige erkendelsesbehov, som et større landsdækkende epi-studie et langt stykke hen ad 
vejen ville tilfredsstille, er jeg overbevist om, at forskerne ud fra deres faglighed oprigtigt vurderer, 
at der er et presserende vidensbehov for. 
På den anden side kan man også argumentere, at der altid vil herske en vis usikkerhed om 
dødeligheds- og sygeligheds-estimater i relation til en given forurenings sundhedsskadelige 
effekter, hvilket muligvis blot er et usikkerhedsmoment, som beslutningstagere må forlige sig med 
og alligevel handle ud fra, i henhold til forsigtighedsprincippet.  
Ikke mindst inden for relativt lavprestigefyldte forskningsområder som sundhedsskadelig 
luftforurening, samt pga. finanskrisen (Brandt 2011: bilag 3), vil forskere inden for luftforurening, 
miljø & folkesundhed på den anden side stort set altid efterspørge flere forskningsmidler, hvilket 
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ingen kan fortænke dem i. Dette evigt udtalte behov for flere forskningsmidler er det også centralt 
at forholde sig kritisk til – ikke mindst set i lyset af indeværende rapports interviewrelaterede 
metodeafsnit om bl.a. mulig bias pga. forskernes ’kæpheste’ og særlige interesseområder. 
9.3 VIDENSKABELIG KONSENSUS OM FØLGENDE I RELATION TIL 
BRÆNDERØGSFORURENING & SUNDHED 
På trods af usikkerheder samt behovet for mere forskning, så hersker der videnskabelig konsensus 
om følgende vedr. samspillet mellem brænderøgsforurening & folkesundhed:   
1.  Der forekommer kun ganske få andre miljøområder, hvor der eksisterer så videnskabeligt 
veldokumenterede sammenhænge for negativ sundhedsmæssig påvirkning, som inden for 
partikel- og luftforureningsområdet. 
2.  Selv med en usikkerhed på emissionsopgørelserne på +/- 30 % (Brandt 2012: bilag 3), så 
hersker der ingen tvivl om, at den individuelle træfyring er den forureningskilde i Danmark, 
som emitterer suverænt mest af det (på niveau med de ultrafine partikler) mest 
sundhedsskadelige luftforureningsparameter i Danmark, dvs. PM2,5. Dette argument burde i 
sig selv få (lands)politikerne til straks at indføre effektiv regulering af 
brænderøgsforureningen i primært byzone i Danmark. Hertil skal nævnes, at brændeovne 
o.l. også står for langt hovedparten af den samlede PAH-emission i Danmark. PAH er 
ligeledes særdeles sundhedsskadeligt – om end ikke helt i samme størrelsesorden som PM-
forureningen.  
3.  Ifølge (Olesen 2011: bilag 3, Brandt 2011: bilag 3)’s videnskabeligt funderede kvalificerede 
skøn, medfører brænderøgsemissionen i Danmark højst sandsynligt 200-1.000 danske 
dødsfald hvert år før tid. Dette må siges at være et meget højt tal, set i lyset af, at der ud fra 
et samfundsperspektiv ikke er noget rationelt behov for at benytte en brændeovn e.l. til at 
holde varmen i vinterhalvåret. Med rationalitet eller fornuft mener jeg, at Danmark er et rigt 
land, hvor der findes en lang række mere miljø- og sundhedsvenlige samt privatøkonomisk 
lige så realistiske alternative måder at holde varmen på. Som nævnt er disse en kombination 
af efterisolering og anvendelse af f.eks. varmepumper på landet og fjernvarme i byerne. 
4.  Brænderøgsforureningen medfører med sikkerhed tab af en masse gode leveår, pga. ofte en 
årelang sygdomsperiode forud for et dødsfald før tid pga. eksempelvis hjertekarsygdom, 
kræft eller KOL (Trafikministeriet 2003). 
5.  Hertil skal nævnes de betydelige samfundsøkonomiske omkostninger pga. 
brænderøgsforureningen (CEEH 2011), som jeg har fravalgt at redegøre for i indeværende 
projekt. Jeg kan dog kort nævne, at alene brænderøgs-emissionen fra dansk jord tilbage i år 
2000 havde en groft estimeret samfundsøkonomisk omkostning på ca. 1 mia. kr. inden for 
landets grænser og ca. 3,4 mia. kr. i resten af Europa (Brandt et al., 2011a: 5). Siden år 2000 
er brænderøgsforureningen, som beskrevet i indeværende rapport, fordoblet i Danmark, og 
derudover er det både Brandt og Rørdam Olesen (bilag 3) klare faglige vurdering, at de 
sundhedsskadelige og dermed samfundsøkonomiske omkostninger derudover er 
underestimerede i byzone, hvor langt hovedparten af danskerne bor og arbejder. 
Listen med de sundhedsskadelige problematikker, som der hersker videnskabelig konsensus om, at 
brænderøgsforureningen forårsager i Danmark, kunne sagtens fortsættes og blive endda meget lang, 
men ovennævnte 5 punkter burde være mere end rigeligt til landspolitisk, på relativ kort varsel, at 
vedtage og implementere effektive virkemidler til reduktion af brænderøgsforureningen  i primært 
byzone. 
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10. KONKLUSION 
Problemformulering: 
Hvad er den fremherskende videnskabelige viden i relation til størrelsen af de sundhedsmæssige 
konsekvenser af brænderøgsforureningen i primært byzone i Danmark, og hvorledes bør det 
landspolitiske niveau agere på baggrund af denne viden? 
Konklusion: 
På baggrund af ovenstående vil jeg derfor konkludere, at vi sandsynligvis taler om et årligt 
mortalitetsinterval på 3.000-5.000 danskere, der gennemsnitligt dør 5-14 år før tid som følge af den 
samlede PM2,5- og PM10-immission i Danmark (Trafikministeriet 2003).  
Ifølge WHO er der, som nævnt, fremherskende videnskabelig konsensus om, at luftforureningen i et 
globalt perspektiv er den miljøfaktor, som har den kvantitativt største helbredseffekt i relation til 
mortalitet og morbiditet, idet disse helbredsskader, videnskabeligt set, er særdeles 
veldokumenterede (Sigsgaard et al. 2010: 85, WHO-EUROPE 2006). Desuden foreligger der kun 
ganske få andre miljøområder, hvor der eksisterer så videnskabeligt veldokumenterede 
sammenhænge for negativ sundhedsmæssig påvirkning, som inden for især partikulær 
luftforurening (Trafikministeriet 2003: Bilag 2: 4, 25, Bønløkke 2006). Derudover udgør 
luftforureningen fra motoriseret vejtransport og individuel træfyring i byerne sandsynligvis det mest 
sundhedsskadelige forureningsproblem relateret til det eksterne miljø i Danmark (Brandt 2011: 
bilag 3).  
Endvidere hersker der også forholdsvis stor sikkerhed omkring de samlede landsdækkende 
emissionsopgørelser af forureningsfraktionerne fra individuel træfyring på landsplan (Hertel 2011: 
personlig korrespondance). Hvad angår PM2,5, som både er en af de mest målte/undersøgte og 
samtidig en af de absolut mest sundhedsskadelige luftforureningsparametre, så stammer ca. 2/3 af 
Danmarks samlede PM2,5-emission fra netop individuel træfyring. Som følge af et så højt 
emissions-estimat fra en enkelt sektor, er der, videnskabeligt set, forholdsvis stor sandsynlighed for, 
at brænderøgsforureningen udgør et betydeligt sundhedsproblem i mange byområder (især mindre 
byer uden en (økonomisk attraktiv) kollektiv varmeforsyning). Dette skyldes, at forskningen 
omkring især PM2,5’s sundhedsskadelige effekter er så klar og entydig – ikke mindst for 
forbrændingspartiklers vedkommende. Til trods for, at brænderøgs-emissionen fra dansk jord ”kun” 
bidrager med 5-15 % af den gennemsnitlige PM2,5-immission i Danmark, så udledes 
brænderøgsforureningen oftest i tæt-lav bebyggelse, dvs. i lav højde (ca. 5-6 meter) i områder, hvor 
der bor relativt mange mennesker. Dvs. at luftforureningen ofte ikke når at blive fortyndet eller 
udvasket i ”tilstrækkeligt stort” omfang, inden en sundhedsmæssigt betydelig andel af de 
sundhedsskadelige partikler indåndes. Der er solid videnskabelig evidens for, at især de fine og 
ultrafine dieselpartikler er særdeles sundhedsskadelige, og der er ikke forskningsmæssig belæg for 
at hævde, at dieselpartikler i reglen er mere sundhedsskadelige end brænderøgspartikler. 
Atmosfærefysiker Jørgen Brandt har foretaget nogle beregninger via det computerbaserede EVA 
model system, og når frem til et mortalitets-interval på 200-1.000 årlige danske dødsfald som følge 
af brænderøgs-emissionen fra dansk jord (Brandt 2011: bilag 3). Dette betydelige spæn i 
mortalitets-intervallet – som endnu ikke er publiceret - ekspliciterer den betydelige usikkerhed, der 
er forbundet med sådanne landsdækkende mortalitets-estimater. Den primære usikkerhed, ifm. 
estimeringen af mortalitet grundet brænderøgsforureningen i Danmark, er relateret til beregningen 
af eksponeringsprofilen og dosis-respons sammenhængen. 
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Et stort landsdækkende epidemiologisk studie vil sandsynligvis i markant omfang kunne reducere 
denne usikkerhed i relation til sygelighed og dødelighed forårsaget af brænderøgs-emission på 
dansk jord (Hertel 2011: bilag 2 og 3). 
Et sammenfattende koncentrat af ovenstående konkluderende redegørelse må være, at 
brænderøgsemissionen i byzone med meget stor sandsynlighed udgør et så betydeligt 
sundhedsproblem i mange danske byer/kvarterer, at problemet påkalder sig handling fra det 
landspolitiske niveau. 
Miljøhistorien viser, at effektiv forureningsbekæmpelse som minimum bør indeholde et af følgende 
fire typer af virkemidler:  
1. Forbud/påbud 
2. Afgifter (gerne kombineret med tilskud) 
3. Ambitiøse grænseværdier og/eller 
4. Forureningsminimerende tekniske standarder (f.eks. BAT, substitution, rensningsteknologi, 
obligatorisk vejledning i miljømæssig optimal betjening o.l.). 
 
Effekten af disse ’hårde virkemidler’ er naturligvis også en realitet ifm. brænderøgsforureningen i 
Danmark.  
Særligt i et forhandlingsorienteret demokrati, som eksempelvis det danske, er det nødvendigt at 
supplere med ’bløde’ virkemidler som:  
1. Informationskampagner 
2. Debat i den landspolitiske offentlighed 
3. Opprioritering af obligatorisk uddannelse på især grund- og mellemskoleniveau samt øget 
forskning inden for samspillet mellem miljø, folkesundhed og klima samt  
4. Inddragende forhandlinger og eventuelt frivillige aftaler med industrien. 
 
 
11. PERSPEKTIVERING 
På trods af, at jeg igennem hele indeværende projektforløb har efterstræbt at have en særdeles åben, 
afbalanceret, bredspektret og kritisk tilgang til afdækningen af brænderøgsforurening & 
folkesundhed i Danmark, så er jeg gennem projektet i den grad blevet bekræftet i, at det 
landspolitiske niveau mv. effektivt bør regulere brænderøgsemissionen i byzone i Danmark i 
henhold til bl.a. forsigtighedsprincippet. 
I indeværende projekt kunne jeg også have valgt at nuancere sundhedsproblematikken yderligere 
ved ligeledes at have valgt at fokusere på B-dage, tabt konkurrenceevne, forringet 
livskvalitet/trivsel og samfundsøkonomiske omkostninger (udgifter til sundhedssektoren og 
overførselsindkomster mv.) som en konsekvens af luftforureningen fra brændeovne o.l. Dette har 
jeg imidlertid fravalgt af både tidsmæssige, interessemæssige og sideantalsrelaterede pragmatiske 
årsager. Dog vil det være oplagt at inddrage sådanne aspekter i et lignende fremtidigt projekt. 
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13. BILAG 
 
13.1 BILAG 1: ORDLISTE 
 
Bevidst naivitet: Åbenhed fra interviewerens side over for nye og uventede fænomener i stedet for 
færdige kategorier og fortolkningssystemer. M.a.o. bør intervieweren være nysgerrig og lydhør over 
for det, der siges – såvel som over for det, der ikke siges – og kritisk i forhold til egne 
forudsætninger og hypoteser under interviewet (Kvale & Brinkmann 2009: 48, 349). 
Biomasse: Den samlede tørvægt af - eller energienheder fra - dyr, planter og andre levende 
organismer på et givent areal. Enhed: kg/m2 eller kJ/m2. I tropiske regnskove er biomassen i 
gennemsnit 45 kg/m2 og i danske bøgeskove 30 kg/m2  (Den store danske 2011). I Danmark udgør 
biomasse i 2011 omkring 70% af forbruget af vedvarende energi. Konkret udgør biomasse anvendt i 
energiforsyningen langt overvejende træ (i form af flis, piller, brænde og træaffald), bionedbrydeligt 
affald, halm og biogas, som tabel 2 herunder illustrerer. 
PJ 1980 1990 1995 2000 2002 2004 2006 
 - halm 4,8 12,4 13,1 12,2 15,7 17,9  18,6 
 - skovflis 0,2 1,7 2,3 3,0 4,2 7,7  8,3 
 - træaffald 3,7 6,2 5,7 6,9 6,0 6,4  6,3 
 - træpiller 0,1 1,7 2,3 4,2 6,7 12,8  15,6 
 - biogas 0,2 0,7 1,8 2,9 3,4 3,7  3,9 
 - brænde 7,6 8,8 11,5 12,4 13,0 15,7  19,6 
 - bionedbrydeligt affald 7,6 11,1 17,5 23,7 26,4 29,4  31,0 
 Biomasse i alt 24,0 42,5 54,0 65,4 75,4 93,6 103,3 
Tabel 2: Anvendelse af biomasseressourcer til energiformål i Danmark i perioden 1980-2006 
(Energistyrelsen 2007, Energistyrelsen 2011a). 
Brænderøgsnetværket: Et løst, uafhængigt samt fritids- og interessebaseret netværk af personer, 
som har et fælles mål om at få minimeret brænderøgsforureningen i Danmark. Hovedparten af 
netværkets medlemmer er aktive i LOB, og et af netværkets medlemmer har konstrueret en 
hjemmeside (www.kemisund.dk) for at oplyse om brænderøgsforureningens miljø- og 
sundhedsskadelige effekter. 
Byzone: Ifølge § 34 i kapitel 7 om bl.a. zoneinddelingen i Planloven fremgår det, at byzoner er 
områder, som ifølge en byudviklingsplan, en byplanvedtægt, en lokalplan og en bygningsvedtægt er 
udlagt til bymæssig bebyggelse (Planloven 2009): 
”§ 34. Hele landet er opdelt i byzoner, sommerhusområder og landzoner. 
Stk. 2. Byzoner er 
1) områder, som i en byudviklingsplan er udlagt til bymæssig bebyggelse, 
2) områder, som i en bygningsvedtægt er udlagt som byggeområder til bymæssig bebyggelse, 
3) områder, som i en byplanvedtægt er udlagt til bymæssig bebyggelse eller offentlige formål, 
og 
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4) områder, som i en lokalplan er overført til byzone.” 
En mere populær og kortfattet definition står i 1. udgave af Politikens Store Nye Nudansk Ordbog 
(1996): 
”Et areal hvor der efter en godkendt plan kan opføres bymæssig bebyggelse.” 
En endnu mere simpel definition af byzone (om end denne ikke er den officielle definition) kunne 
være, at man ved kørsel e.l. ind i området passerer et af de såkaldte ”silhuet” byskilte. 
I stedet for begrebet ’byzone’ kunne jeg også have valgt at anvende ordet ’byområde’. 
Definition af ’byområde’ ifølge Danmarks Statistik: 
”Omfatter mindst 200 indbyggere i en sammenhængende bebyggelse med højst 200 meters afstand 
mellem husene, med mindre afbrydelserne skyldes offentlige anlæg, idrætspladser, erhvervsmæssige 
anlæg eller lignende.” 
Ulempen ved at anvende ’byområde’ som afgrænsende sundhedsrelateret begreb er eksempelvis, at 
ca. 50 tætliggende huse - uden mulighed for at benytte kollektiv varmeforsyning - i den grad også 
kan genere hinanden med røg fra fastbrændselsanlæg, således at dette kommer til at udgøre et 
betydeligt sundhedsproblem for primært børn, ældre og andre følsomme grupper, som folk med 
luftvejslidelser, hjertekarsygdomme e.l. 
Derfor menes jeg, at der er størst sundhedsfaglig ræson i at holde fast ved begrebet ’byzone’.  
DAPO: Foreningen af Danske Producenter af Pejse og Brændeovne - repræsenterer ifølge deres 
egen hjemmeside www.dapo.dk den samlede branche i Danmark og har pt. 14 
medlemsvirksomheder. 
Den producerende og servicerende branche relateret til individuel træfyring: Den samlede 
mængde af grupper og personer, som har en betydelig personlig indkomst i relation til individuel 
træfyring, dvs. producenter, sælgere og montører af individuelle træbaserede opvarmningsenheder 
samt skorstensfejere og skovejere. 
Dioxin: Oprindelig navn på en heterocyklisk kemisk forbindelse med to iltatomer og to 
dobbeltbindinger i en seksleddet ring. Anvendes i denne rapport synonymt med en række 
polyklorerede dibenzo-p-dioxiner (PCDD) og polyklorerede dibenzofuraner (PCDF). Af de 210 
mulige forbindelser er specielt dem med fire eller flere kloratomer særligt giftige. Dioxin-navnet 
forbindes ofte med 2,3,7,8-tetraklorodibenzo-p-dioxin (forkortes TCDD og kaldet også 
Sevesodioxin), som er den giftigste variant. Dioxinerne er bundet til partikler, og nedbrydes meget 
langsomt i miljøet. Stofgruppen kan, efter deposition, gå over i fødekæderne og ophobes bl.a. i 
fedtvævet hos fisk via fødekæderne i vandmiljøet, og hos fjerkræ og husdyr via foderet (DMU’s 
miljøordbog 2011). Halveringstiden for dioxiner i menneskekroppen er mellem 7 og 11 år, hvilket 
betyder, at dioxinerne ophobes i kroppen i årevis. Selv meget lave doser vil over tid kunne give 
store koncentrationer i kroppen. Relativt små doser af dioxiner kan give kroniske effekter som 
reduceret vækst, forstyrrelse af A-vitaminomsætning, nedsat immunforsvar, lavere 
testosteronniveau og hudskader. Danske undersøgelser fra 2007 antyder, at dioxiner kan være en 
væsentlig årsag til nedsat sædkvalitet (DMU 2005, DMU 2006, DMU 2008b). Dioxiner forstyrrer 
også gen-funktionen og kan føre til misdannelser og/eller kræft (i lever eller tarme). Ofte vil man 
kunne observere en kombination af flere af disse helbredseffekter. På grund af, at eksponeringen for 
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dioxiner ofte sker samtidig med, at man bliver eksponeret for andre miljøgifte (cocktaileffekten), er 
kombinationen af årsagsforhold og helbredseffekter temmelig komplekse at dokumentere (DMU 
2005, DMU 2006, DMU 2008b). 
Dosis-respons sammenhæng: Sammenhængen mellem en given eksponering og en sygdom. For at 
bestemme denne sammenhæng er det vigtigt at undersøge effekten ved forskellige dosisniveauer 
(Olsen et al. 1998: 140-142, Sigsgaard et al. 2010: 20-21, 41-42). 
Eksperimentelt: Med eksperimentelt menes eksperimentelle ’in vitro’ og ’in vivo’ undersøgelser, 
hvor ’in vivo’ betyder, at undersøgelsen foregår inde i en organisme og typisk gennem dyreforsøg 
men også nogle gange som forsøg på/med mennesker – eksempelvis via molekylær epidemiologi 
(sygdomsovervågning, der bl.a. skaber grundlag for fastsættelse af grænseværdier) samt ved f.eks. 
røgkammerforsøg (Riddervold et al. 2011). ’In vitro’ forsøg foregår uden for en organisme, typisk i 
petriskåle eller laboratorieglas men også i eksempelvis placentaer (moderkager). (Autrup et al. 
2003: 32-33) 
Emission ((forurenings)udslip): I denne rapport defineres emission som luftudledning af 
forurenende stoffer fra skorstene (punktkilder eller hotspots) i fast, flydende eller gasformig 
tilstand. 
Epidemiologi: Citat fra Gyldendals åbne encyklopædi: 
”… (af epidemi og -logi), forskningsdisciplin, der omfatter undersøgelser af forekomst og fordeling 
af sygdomme samt andre helbredsforhold i befolkningen. I den beskrivende epidemiologi 
undersøges hyppigheden af sygdomme over tid eller på et givet tidspunkt. I den analytiske 
epidemiologi studeres forhold, der har indflydelse på fordeling af sygdomsforekomst i befolkningen, 
såkaldte eksponeringer (påvirkninger). Epidemiologi er således en forskningsdisciplin, der omfatter 
befolkningsgrupper og ikke enkeltindivider. Den er den vigtigste i den forebyggende medicin, og 
dens metoder anvendes hyppigt i den kliniske forskning. Disciplinen har tæt slægtskab med 
demografien, biostatistikken og visse dele af den medicinske sociologi.” (Den store danske 2011) 
Dette projekt vil, i sagens natur, langt overvejende fokusere på den ’analytiske epidemiologi’, dvs. 
studiet af forhold, der har indflydelse på fordeling af sygdomsforekomst i befolkningen ud fra 
eksponeringer/påvirkninger. Analytisk epidemiologi er således hypotesetestende og beskæftiger sig 
med årsagerne til bl.a. mortalitet og morbiditet. 
Epistemologi: Læren om videns beskaffenhed og begrundelse, samt angår handlinger, som fører til 
produktion af betydningsfuld viden (Brinkmann 2007). 
Folkesundhed: En befolknings generelle helbredstilstand i lægelig forstand (Den store danske 
2011). ”Folkesundhedsvidenskab er videnskaben og kunsten at forebygge sygdom, at forlænge liv 
og fremme sundhed ved hjælp af samfundets samlede indsats.” (MPH på KU 2011). 
Forsigtighedsprincippet (the precautionary principle): Helt overordnet et princip til forebyggelse 
af forurening fra menneskelige aktiviteter, hvor tvivl og usikkerhed kommer miljøet eller naturen til 
gode (DMU’s miljøordbog 2011). M.a.o. og lidt mere præcist formuleret:  
“The precautionary principle is an overarching framework of thinking that governs the use of 
foresight in situations characterised by uncertainty and ignorance and where there are potentially 
large costs to both regulatory action and inaction.” (Harremoes et al. 2001: 192) 
Forsigtighedsprincippet er et retligt princip inden for miljølovgivning, som grundlæggende 
indebærer, at hvis der er videnskabelige indikationer for risiko for alvorlige eller uoprettelige skader 
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på eksempelvis økosystemer og menneskers sundhed, må indgreb over for f.eks. potentielle 
forurenere ikke udsættes, alene pga. videnskabelig usikkerhed. Forsigtighedsprincippet angår, 
hvordan lovgiver og myndigheder skal forholde sig til videnskabelig usikkerhed om mulige 
betydelige risici for miljø- eller sundhedsskader fra produkter eller processer.  
Forudsætninger for anvendelse af forsigtighedsprincippet:  
· Princippet kan ikke anvendes, hvis risici ved en aktivitet er kortlagt. 
· Princippet kan kun anvendes, hvis der er videnskabelige indikationer for risici (frygt er ikke 
nok). 
· Princippet kan kun anvendes over for risici af en vis betydning. 
Med Riokonferencen fra 1992 fik princippet global udbredelse, og blev i 1993 traktatfæstet i EU 
som en grundlæggende del af EU-retten. Selv om forsigtighedsprincippet er traktatfæstet i EU-
retten og en anerkendt del af dansk ret, kan princippet ikke i sig selv hjemle grundlag for indgreb 
fra myndighederne. Princippet kan derimod begrunde, at lovgivningen i stigende omfang kræver, at 
eksempelvis salg af produkter og industrielle aktiviteter omfattes af krav om miljøvurdering og 
tilladelse. Har lovgiver omvendt taget stilling til, hvordan mulige risici skal håndteres, kan der ikke 
alene på grundlag af forsigtighedsprincippet stilles nye krav (Den store danske 2011). 
Hotspot: En individuel fastbrændselsbaseret opvarmningsenhed og tilhørende afkast. 
Immission: Koncentration i indåndingshøjde. 
Citat fra Luftvejledningen: 
”Herved forstås forekomst i udendørs luft af forurenende stoffer i fast, flydende eller gasformig 
tilstand - normalt i ca. 1 1/2 meters højde - over jordoverfladen. Hvis mennesker opholder sig i 
højere bebyggelser (etageejendomme, kontorer, fabrikslokaler m.v.) bør immissionen bestemmes i 
den relevante højde.” (Miljøstyrelsen 2001: 26) 
Individuel fastbrændselsbaseret opvarmning: I Danmark er træ det faste brændsel, som private 
husholdninger (på engelsk ’residentials’) langt overvejende anvender, i form af brænde, piller og 
mere sjældent flis. Enkelte borgere i Danmark brænder også kul, koks, petrokoks o.l. af i privat regi, 
idet dette ikke er strafbart, men dog frarådes i Luftvejledningen: ”… kul, petcoke og brunkul bør 
ikke anvendes i nye anlæg, der er mindre end 5 MW” (Miljøstyrelsen 2001: 6.6.1). I 
Bygningsreglementets juridisk bindende tekst (venstre spalte) står der imidlertid, at det er tilladt at 
fyre med kul, koks og sågar brunkul mv. i bymæssige bebyggelser. Dog bemærkes det at: ”… 
kedler til fyring med kul, koks, biobrændsel og biomasse skal have en virkningsgrad der mindst 
opfylder kedelklasse 3 i DS/EN 303-5” (Økonomi- og Erhvervsministeriet 2008: 8.5.1.4 stk. 7). 
Individuelle træbaserede opvarmningsenheder: I Danmark er dette langt overvejende 
brændeovne - men også masseovne, stenovne, brændefyr, træpillefyr, brændekedler, træpillekedler, 
kaminer og pejse. 
Informeret samtykke: Foreligger, når respondenterne informeres om det overordnede formål med 
og design af en undersøgelse og giver deres samtykke til at deltage (Kvale & Brinkmann 2009: 
350).  
Internalisere: Når det offentlige internaliserer negative eksternaliteter kan dette foregå ved 
regulering (påbud, forbud og/eller standarder i form af grænseværdier), grønne skatter/afgifter 
og/eller omsættelige kvoter. Herved inkorporeres de reelle miljø- og samfundsrelaterede 
omkostninger ved produktion mv. i den pågældende vares pris (Den store danske 2011). 
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Klinisk: Citat fra Gyldendals åbne encyklopædi: 
”… (af gr. klinikos 'som har med senge at gøre', om viden eller sted, afledt af kline 'seng, leje'), 
vedrørende sygdomsfænomener, som de direkte fremtræder ved lægens samtale med patienten samt 
lægens iagttagelse og egen undersøgelse, i modsætning til brug af apparatur. Klinisk virksomhed er 
tilsvarende baseret på de erfaringer, der er indhentet ved systematisk iagttagelse og beskrivelse af 
sygdommenes symptomer og forløb på grundlag af en biomedicinsk viden, og danner udgangspunkt 
for overvejelser om diagnose og behandling.” (Den store danske 2011) 
M.a.o. (sygdoms)symptomer, pga. luftforurening fra privat træfyring, som observeres, registreres og 
journaliseres ifm. patientens møde med lægen. 
Kollektiv varmeforsyning: Med ’områder med kollektiv varmeforsyning’ menes et vidt forgrenet 
distributionsnet med fjernvarme eller naturgas. I løbet af en årrække vil en delmængde af 
naturgassen i distributionsnettet sandsynligvis bestå af opgraderet biogas (dvs. at kuldioxiden er 
fjernet) (Jensen 2009). 
KOL (kronisk obstruktiv lungesygdom): Denne lidelse, der er kendetegnet ved kronisk irritation i 
lunger og luftveje, betegnes populært som rygerlunger. KOL er en folkesygdom i Danmark. Ca. 
200.000 midaldrende danskere lider af KOL, i alt ca. 430.000 danskere har fået diagnosticeret 
sygdommen, og ca. 3000 mennesker dør årligt af sygdommen i Danmark (Den store danske 2011, 
Netdoktor 2011). 
LOB (Landsforeningen til Oplysning om Brænderøgsforurening): Har ca. 50 medlemmer, er 
politisk og økonomisk uafhængig og har følgende formål: 
· At fremme kendskabet til brænderøgens skadelige virkninger for at få fjernet røggener fra 
boligområder. 
· At opbygge et vidensarkiv til hjælp for Landsforeningens medlemmer. 
· At bistå medlemmer i deres klagesager over røggener.  
Hjemmeside: www.braenderoeg.dk. 
MCS (Multiple Chemical Sensitivity): Kaldes også duft- og kemikalieoverfølsomhed. MCS er en 
sygdom, som ofte opstår ved menneskelig kontakt med dufte og kemikalier. Symptomerne er blandt 
andet: Træthed, irritabilitet, ondt i halsen, muskel- og ledsmerter, influenzalignende symptomer og 
en følelse af at have tømmermænd. Der kan også forekomme svimmelhed, hovedpine, nedtrykthed, 
hukommelses- og koncentrationsbesvær, slimhindeproblemer i øjne og luftveje, hudproblemer i 
form af kløe og udslæt samt hjertebanken. Når man bliver ramt af MCS, er det betegnende, at man 
bliver syg af kemiske stoffer i mindre mængder, end de af myndighederne fastlagte grænseværdier 
(MCS Videncenter 2011, MCS Foreningen 2011, MCS-Danmark 2011). 
Metaniveau (metaplan): Videnskabsteoretisk begreb: ”Noget som rækker ud over eller ligger 
bagved det niveau, som en ting eller et emne ellers foregår på. Udtrykket kan anvendes om udefra 
eller overordnet at betragte den genstand, som man beskæftiger sig med, og anvendes i så fald i 
forbindelse med refleksion.” (E-pædagogisk ordbog 2011). 
Miljømedicin: Har kort sagt til formål – så vidt muligt - at dokumentere årsagerne til bl.a. 
forureningsrelateret sygdom, og i forlængelse heraf at identificere muligheder for forebyggelse. 
Følgende uddybende definition er hentet fra Gyldendals åbne encyklopædi: 
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”Miljømedicin har som en del af sundhedsvidenskaben tæt berøring med andre forskningsområder, 
herunder epidemiologi og toksikologi, samt sundhedsøkonomi. Den miljømedicinske forskning 
angriber problemerne fra to sider. 
For det første må farligheden af miljøforureningerne dokumenteres, fx af pesticider, 
opløsningsmidler, støj eller ioniserende stråling fra fx radon. Dette kan ske ved laboratorieforsøg, 
evt. under medvirken af frivillige forsøgspersoner.  
For det andet vedrører forskningen de miljøfaktorer, som har spillet en rolle under udviklingen af 
bestemte sygdomme og symptomer. Ved epidemiologiske undersøgelser søges det at afsløre 
tidligere eksponeringer, der kan have spillet en rolle for udviklingen af sygdom. Selvom mange 
sygdomme i større eller mindre grad må være miljøbetingede, har forskningen endnu kun givet et 
begrænset bidrag til udforskningen af sygdommenes årsager. Af gode grunde drejer 
undersøgelserne sig i reglen om udsættelse for enkeltfaktorer, mens mange sygdomme formodes at 
være et resultat af et samspil mellem flere faktorer. I nogle tilfælde kan nedbrydningsprodukter 
eller urenheder være farligere end det stof, man undersøger. Desuden kan arvelig disposition og 
andre former for øget sårbarhed spille en rolle. Endelig kan der være en betydelig tidsforskydning 
mellem den oprindelige eksponering og det tidspunkt, hvor sygdommen eller påvirkningen bliver 
påvist. Alle disse forhold bevirker, at man let undervurderer omfanget af forureningens 
sundhedsskadelige virkninger. 
Forskningen kan desuden være mange år forsinket i forhold til forureningen, og det kan være 
nødvendigt at træffe beslutninger om forebyggelse, selvom dokumentationen strengt taget er 
utilstrækkelig. Omvendt sker det også, at patienter selv fejlagtigt mistænker en bestemt forurening 
som årsag til deres symptomer. Fortolkning af miljømedicinsk forskning kan således give anledning 
til uenighed. Det er derfor vigtigt, at forudsætninger og forbehold fremgår tydeligt, når der drages 
konklusioner.” (Den store danske 2011) 
Monte Carlo-simuleringer: (Monte Carlo-metoder) er nært beslægtede med stikprøver, og ligesom 
for stikprøver er begrundelsen, at det er upraktisk, grænsende til det umulige, at undersøge alle 
muligheder i detaljer. Under anvendelse af computerskabte pseudotilfældige tal udvælges en 
repræsentativ stikprøve af inddata, som derefter danner grundlag for videre beregning. Dette er 
ganske analogt til valgprognoser udfærdiget på grundlag af svar fra et tilfældigt udvalg af vælgere 
(Den store danske 2011). 
Morbiditet: Sygelighed, dvs. forholdet mellem antal sygdomstilfælde inden for et givet tidsrum og 
befolkningens størrelse inden for området (Gyldendal 2010). Morbiditet kan opgives som incidens, 
dvs. forekomsten af nye tilfælde inden for en given tidsperiode, som regel et år, og som prævalens, 
dvs. den samlede forekomst på et givet tidspunkt (Den store danske 2011). 
Mortalitet: Dødelighed, dvs. det relative antal dødsfald i en befolkning inden for et givent tidsrum 
(Gyldendal 2010). 
Negativ eksternalitet: En omkostning som (eksterne) personer, uden for den økonomiske 
transaktion på markedet, påføres. Dette kan eksempelvis være en forurening af det fælles 
samfundsrelaterede gode (ofte miljøet) med negative effekter på eksempelvis sundhedssektoren, 
overførselsindkomsterne og samfundsøkonomien, som ikke afspejles i produktionsomkostningerne 
mv. og dermed heller ikke i varens pris (Gregersen 2010). 
OML-multi: Operationel Meteorologisk Luftkvalitetsmodel er en standardiseret softwarebaseret 
metode til kortlægning og beregning af immissionskoncentrationen i et givent byområde ud fra flere 
kilder i det pågældende område (Videncenter for Jordforurenings miljøordbog 2011).  
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PAH: Står for polycykliske aromatiske hydrocarboner (også kaldet polyaromatiske kulbrinter eller 
mere populært ’tjærestoffer’). PAH indeholder stabile kemiske kondenserede ringsystemer, og der 
er påvist omkring 500 PAH og beslægtede forbindelser i luften, men størst interesse knytter sig til 
benzo(a)pyren, der ofte opfattes som forureningsindikator. I København er koncentrationen af 
benzo(a)pyren i størrelsesordenen et par ng/m3, i landdistrikterne væsentlig lavere (Den store 
danske 2011). PAH spredes oftest gennem luften via (sod)partikler. Flere af PAH stofferne 
betragtes som meget sundhedsskadelige, og visse PAH er kræftfremkaldende i selv små mængder, 
som f.eks. benzo(a)pyren (Den store danske 2011). PAH dannes bl.a. ved ufuldstændig forbrænding 
i eksempelvis individuelle fyringsanlæg, men ligeledes i stort omfang fra grill og øvrig madlavning 
(DMU’s miljøordbog 2011). 
PM0,1 : PM står for ’Particulate Matter’, og PM0,1 er vægten af de partikler, som har en størrelse på 
op til 0,1 mikrometer, hvilket er det samme som 100 nanometer. Denne forureningsfraktion kaldes 
også ultrafine partikler eller partikler af nanostørrelse (nanopartikler har en diameter på 0,1-100 
nanometer). Hvad angår luftforurening, så dannes denne forureningsfraktion typisk ifm. en 
forbrændingsproces (Palmgren et al. 2005 og 2009).  
PM1 : Vægten af de partikler, som har en størrelse på op til 1 mikrometer. PM1 tilhører kategorien 
’fine partikler’. Hvad angår luftforurening, så dannes denne forureningsfraktion bl.a. ifm. 
forbrændingsprocesser (Palmgren et al. 2005 og 2009). 
PM2,5 : Vægten af de partikler, der har en størrelse på op til 2,5 mikrometer. Disse kaldes fine 
partikler og dannes bl.a. som følge af en forbrændingsproces. De fine partikler dannes enten 
umiddelbart som primære partikler, dvs. inden de har passeret afkastet, eller indirekte som 
sekundære partikler, dvs. efter skorstensaftrækket hvor ultrafine partikler typisk klumper sig 
sammen til fine partikler. Sekundære PM2,5 partikler kan også bestå af f.eks. ammoniumholdige 
forbindelser, der stammer fra landbrugets ammoniakafdampning samt sulfat fra bl.a. havsprøjt 
(Hertel 2011: bilag 2). De fine partikler kan via luften transporteres flere tusinde kilometer. De 
ultrafine og fine partikler fra især forbrændingsprocesser vurderes at være de farligste, fordi de kan 
trænge helt ud i lungernes alveoler, hvor partiklerne bl.a. kan forårsage inflammation og herfra kan 
trænge videre ud i hjertekarsystemet (Palmgren et al. 2005 og 2009). 
PM10 : Massen af de partikler, som har en størrelse på op til 10 mikrometer. Disse partikler kaldes 
grove partikler, og stammer også fra forbrændingsprocesser men kommer i overvejende grad fra 
naturligt forekommende og mekanisk frembragte partikler, som f.eks. bremsestøv, almindeligt fint 
sand og støv, havsalt o.l. (Palmgren et al. 2005 og 2009). 
PM40 : Er en relativt forældet forureningsfraktion med en diameter på op til 40 mikrometer. Ofte 
sidestilles PM40 med TSP (Total Suspended Particulate Matter) og/eller total partikler (TPM), som 
alle også tilhører kategorien ’grove partikler’. Sammenlignet med PM10 , PM2,5 , PM1 og PM0,1 så 
udgør PM40 , TSP og TPM langt overvejende så store partikelfraktioner, at de relativt set ikke udgør 
en nært så stort sundhedsproblem som de mindre partikler (PM10 , PM2,5 , PM1 og PM0,1) (Palmgren 
et al. 2005 og 2009).  
Post-normal science: Et koncept udviklet af Silvio Funtowicz and Jerome Ravetz til at 
karakterisere en forskningsbaseret undersøgelsesmetode, som er hensigtsmæssig at benytte i 
situationer, hvor: 
· kendsgerninger er behæftet med usikkerhed og alle faktorer ikke nødvendigvis er kendte, 
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· der hersker divergerende værdiopfattelser, 
· der er meget på spil (samfundsøkonomisk, sundhedsmæssigt mv.) og  
 
· beslutningstagning haster. 
 
Undersøgelsesmetoden anvendes primært ifm. problemer med en lang tidshorisont, og hvor der er 
mindre tilgængelig information, end interessenterne efterspørger. 
Peer review bør, ifølge post-normal science, udvides til også at omfatte personer, som er generede 
af, og vil indgå i dialog om, (miljø)problemet. Disse ’praktikere’ vil eksempelvis kunne bidrage 
med lokal viden og/eller lækket offentlig information (hvis formål ikke er offentliggørelse), og vil 
herved medvirke til at kvalitetssikre processen og produktet. Post-normal science skaber herved 
rum for at inkorporere og forholde sig til bl.a. modstridende perspektiver og en mangfoldighed af 
synspunkter.  
Kritikere af post-normal science mener omvendt, at undersøgelsesmetoden forsøger at argumentere 
for eksempelvis en række politiske mål, på trods af utilstrækkelige videnskabelige beviser eller en 
ringere videnskabelig metodologi (Funtowicz & Ravetz 1991). 
 
Refleksiv objektivitet: Kort fortalt refererer begrebet til, at ’objektiv forskning’ - helt uafhængig af 
værdier o.l. - ikke eksisterer. ’Refleksiv objektivitet’ opfordrer derfor til, at forskeren er transparent 
omkring sit intentionelle og værdibaserede udgangspunkt. Herved manipuleres læseren ikke relativt 
”forsvarsløst” af forfatterens camouflerede værdi- og holdningsbaserede forsknings-afsæt. 
Forskerens værdimæssige udgangspunkt er bl.a. afgørende for selektion og vinkling af 
problemformulering, metode osv. (Alrøe & Kristensen 2002: 10-11). 
 
Relativ risiko: Ifølge ordliste i Dansk Hofte-alloplastik Register (DHR) så anvendes ‘relativ risiko’ 
til at beregne, hvor mange gange større den eksponerede gruppes sygdoms- eller dødelighedsrisiko 
er i forhold til den ikke-eksponerede gruppes (DHR 2011). Ifølge klinisk ordbog betyder 
’alloplastik´, at man udfylder eller erstatter en “defekt” del af den menneskelige organisme med et 
livløst materiale. 
Signifikant humant sundhedsproblem: Et vigtigt problem af stor betydning for menneskers 
sundhed, når luftforureningen fra privat træfyring herhjemme eksempelvis proportionsmæssigt 
sammenlignes med anden betydelig mortalitets- og morbiditets-forårsagende forurening i relation til 
det eksterne miljø i Danmark, som f.eks. trafikal forurening og miljøfremmede stoffer i drikkevand 
og jord, jf. citatet i indledningen af luftforureningsekspert (civilingeniør, Ph.D., HD(A)) ved Det 
Økologiske Råd, Kåre Press-Kristensen. 
Total partikler (TPM - Total Particulate Matter): Dette er den groveste partikelfraktion af dem 
alle, og minder meget om TSP. Forureningsfraktionen bestemmes ved at anvende et meget 
finmasket filter, som tilbageholder praktisk talt alle partikelfraktionerne. Filteret vejes før og efter 
måleperioden, og det er således også her partikelmassen, som der er tale om. Total partikler er den 
forureningsfraktion, som anvendes i eksempelvis brændeovnsbekendtgørelsen (Miljøministeriet 
2007: bilag 1). 
TSP: Står for ’Total Suspended Particulate Matter’, eller den totale mængde af opløste partikler, 
dvs. alle partikler under 20 µm opsamles og vejes (Palmgren et al. 2005 og 2009). Se også PM40 og 
TPM. 
Verificere: Efterprøve og bekræfte rigtigheden af noget. 
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Videnskabelig troværdighed: Videnskab, som det er rimeligt eller plausibelt at tro på. Andre ord 
for troværdig kunne være pålidelig, redelig eller hæderlig. 
Videnskabelig validitet: Betyder videnskabelig gyldighed, nøjagtighed, korrekthed og ’sandhed’ 
(Den store danske 2011), eller om der undersøges det, som undersøgelsen rent faktisk havde til 
formål at undersøge (Kvale & Brinkmann 2009: 122). 
Videnskabsteori: Læren om hvad videnskab er, hvordan den udvikler sig, og hvordan den spiller 
sammen med praksis og samfundsudviklingen i det hele taget (Andersen 1988).  
 
13.2 BILAG 2: E-MAIL KORRESPONDANCE 
 
13.2.1 PH.D. OG LÆGE JAKOB HJORT BØNLØKKE, CENTER FOR ENERGI, 
MILJØ OG SUNDHED SAMT AFDELING FOR MILJØ- OG ARBEJDSMEDICIN, 
INSTITUT FOR FOLKESUNDHED, AARHUS UNIVERSITET 
 
Fra: Jakob Bønløkke <JB@MIL.AU.DK> 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk>  
Sendt: 13:29 fredag den 23. december 2011 
Emne: Re: En videnskabelig vurdering af partiklers relative sundhedsskadelige effekt 
 
Hej Ryan. 
 
Du har ikke tid til at vente så længe, så du får mine svar i første omgang uden lange begrundelser. 
 
Mvh. Jakob. 
Den 20/12/2011 kl. 03.00 skrev Ryan Lund: 
 
Hej Jakob 
 
Nu har jeg læst dit meget interessante review: 
 
Bønløkke, Jakob Hjort 2006: Udkast til redegørelse fra Sundhedsstyrelsen om partikelforurening og 
helbredseffekter (gennemgang af ny litteratur siden 2003 om helbredseffekter af partikelforurening 
for Sundhedsstyrelsen), april 2006. 
 
Så vidt jeg har forstået, så er du en af de lægefaglige videnskabelige personer, som Institut for 
Miljøvidenskab (tidligere DMU) refererer til, vedr. vurderingen af forskellige partiklers - herunder 
PM2,5 - sundhedsskadelige effekter. 
 
Er det korrekt forstået, at der alene er 'indicier' eller ’kvalificeret mistanke’ for følgende: 
 
1. Primære forbrændingspartikler er sandsynligvis i gennemsnit mere sundhedsskadelige end 
sekundære partikler dannet ifm. en forbrændingsproces (hvis ja/nej, så uddyb venligst konkret 
hvorfor) ? 
I befolkningsundersøgelser JA, så er det ikke bevist, men heller ikke usandsynligt. Men i 
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dyreeksperimenter er det tydeligt, at der er forskel på primære forbrændingspartikler og kemisk rene 
sekundære partikler. Jeg ved ikke, om nogen har sammenlignet eksperimentelt med sekundære 
partikler dannet ved forbrænding. 
 
2. Forbrændingspartikler er sandsynligvis i gennemsnit mere sundhedsskadelige end f.eks. 
ammoniumpartikler fra gylle, som er sekundære partikler (hvis ja/nej, så uddyb venligst konkret 
hvorfor) ? 
Igen: I dyreeksperimenter er det tydeligt, at der er forskel på primære forbrændingspartikler og 
kemisk rene sekundære partikler. 
 
3. Lokalt emitterede partikler er sandsynligvis i gennemsnit mere sundhedsskadelige end 
fjerntransporterede/importerede partikler (hvis ja/nej, så uddyb venligst konkret hvorfor) ? 
Der er ikke grund til at tro, at der er forskel alene som følge af transport eller ej. Men hvis partikler 
emitteres, hvor der bor mange mennesker, har de jo større mulighed for skadevirkning, end 
tilsvarende partikler udledt langt fra mennesker, så de når at fortyndes eller blive fanget af regn og 
forsvinde. 
 
Ovenstående kan man højst sandsynligt svare rent positivistisk naturvidenskabeligt på. 
 
Derfor vil jeg meget gerne supplerende spørge om dit lægefaglige syn på ovenstående set ud fra to 
lidt andre synsvinkler: 
 
1. Hvilke svar på ovenstående tre spørgsmål, finder du – med baggrund i den eksisterende 
videnskabelige forskning – er mest sandsynlige / hypotese-understøttende - og hvorfor ? 
Jeg ved ikke, om jeg forstår - mener du hvilke, der er dårligst videnskabeligt begrundede og tættest 
på blot at være hypoteser? Det er spm. 1 - jeg tror ikke det er undersøgt særlig grundigt i samme 
studie - men hypoteser stykkes sammen af vidt forskellige indicier. 
 
2. Eksisterer der ”tilstrækkeligt” videnskabelig indsigt til, at eksempelvis det landspolitiske niveau i 
Danmark – i henhold til forsigtighedsprincippet – effektivt bør regulere brænderøgsforureningen i 
byzone i Danmark (hvis ja/nej, så uddyb venligst konkret hvorfor) ? 
Der findes tilstrækkelig evidens til, at man bør regulere alle kilder til partikelforurening, og særligt 
forurening som man ved øger koncentrationen nær folks boliger. Det vides også, at f.eks. 
kraftværker og køretøjer er så velregulerede, at de forurener forholdsmæssigt meget lidt, i forhold til 
det de producerer, så enkelte uregulerede køretøjer eller brændeovne med dårlig forbrænding kan 
udlede 100-10.000 gange så mange partikler som én velreguleret. Der skal ikke mange af den slags 
til, før hele den øvrige regulering bliver ineffektiv og spild af penge. 
 
På forhånd mange tak for svarene. 
 
Venlige hilsner 
 
Ryan Lund 
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13.2.2 EKSTERN LEKTOR OG PH.D. ROLF CZESKLEBA-DUPONT, MILJØ, 
ENERGI, TRANSPORT – REGULERING, INNOVATION OG KLIMAPOLITIK, 
INSTITUT FOR MILJØ, SAMFUND OG RUMLIG FORANDRING, ROSKILDE 
UNIVERSITET 
 
Fra: nest@ruc.dk 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk> 
Sendt: 11:35 mandag den 18. juli 2011  
Emne: Re: Vedr. oversættelse og fortolkning af citat fra din artikel om Karl-Rainer Fabig...? 
 
Hej igen, 
 
Du skriver: 
”Af samme grund vil det gentagne gange blive formålet for kritiske intellektuelle, i tilknytning til 
grupper af bekymrede og engagerede borgere, at offentliggøre de reelle konsekvenser af 
miljømæssige ødelæggelser i forbindelse med varige skadevirkninger på mennesker, 
’samlevelsesformer’ og miljø. Den post-normale retning for videnskabeligt arbejde, der sigter mod 
handling i tråd med forsigtighedsprincippet, kan i denne forbindelse være nyttig for at undgå 
modreaktioner i retning af simplificeret videnskabelighed.” 
 
Med mine ændringer:  
”Af samme grund vil det gentagne gange blive formålet for kritiske intellektuelle, i tilknytning til 
grupper af bekymrede og engagerede borgere, at offentliggøre de reelle konsekvenser af 
miljømæssige ødelæggelser i forbindelse med varige skadevirkninger på mennesker, medlevende 
væsener og miljøet. Den post-normale retning for videnskabeligt arbejde, der sigter mod handling i 
tråd med forsigtighedsprincippet, kan i denne forbindelse være nyttig for at undgå modreaktioner i 
retning af reduktionistisk videnskabeliggørelse.” 
 
Ang. det sidste: Det fremherskende videnskabsapparat tilsiger at reducere kompleksiteten 
(teoretiseret af Niklas Luhmann), medens en modgående strømning siger, at det først og fremmest 
gælder om at lære at forstå kompleksiteten (bl.a. Immanuel Wallerstein). 
 
Hilsen 
Rolf 
13.2.3 AKADEMIINGENIØR OG SENIOR PROJEKTLEDER ANDERS EVALD, 
BIOMASSE & AFFALD, FORCE TECHNOLOGY 
 
Fra: Anders Evald <aev@force.dk> 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk> 
Cc: pd@ens.dk; aaz@ens.dk 
Sendt: 10:40 mandag den 10. oktober 2011  
Emne: Spm. vedr. individuel fyring med bl.a. kul, koks, petcoke og brunkul i DK 
 
Hej Ryan 
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Jeg kan selvfølgelig ikke "dokumentere udtalelser fra skorstensfejere …"  - det må de i sagens natur 
selv gøre :-) 
  
Men her er min vinkel på dine spørgsmål: 
  
1. Nej jeg ved ikke, hvilken procentdel kul og lignende udgør i forhold til privat træbaseret 
opvarmning. Hvis jeg skal gætte, så er det ret lidt, max nogle få %. Træbaseret individuel 
opvarmning har et betydeligt omfang, når træpiller og brænde lægges sammen, og jeg hører 
sjældent om noget, der har med koks, kul, brunkul eller petcoke at gøre i forbindelse med private. 
Men jeg bor jo også på Sjælland, og lytter måske til de forkerte kanaler. 
  
2. Nej. 
  
Jeg vil foreslå, at du går til kilderne på de offentlige møder, seminarer og konferencer, og jeg vil 
anbefale, at du beder kilderne om at fremvise en eller anden form for optælling. Jeg vil tro, at der 
kan være en helt menneskelig "en fjer der bliver til 5 høns" tendens, hvis f.eks. en skorstensfejer har 
observeret et par koksforbrugere kan det hurtigt blive til mange, når det fortælles videre. 
  
3. Igen: Det ved jeg ikke. Men jeg vil tro, at det er nærmest 0. Jeg har i hvert fald ikke hørt om 
nogen, der fyrer med brunkul eller tørv i dag. 
  
Forslag til et par kilder at studere nærmere:  
 
I forbindelse med den seneste optælling af træpilleforbruget i Danmark, som vi lavede for 
Energistyrelsen her i sommer, var vi nødt til at udvide vores research til syd for grænsen. Det 
skyldes, at grænsehandel, pga. momsforskellen til Tyskland, er ved at få et omfang, der er stort nok 
til at skulle med i statistikken over træpilleforbruget i Danmark. I den anledning researchede vi på, 
hvem der handler fra tyske virksomheder til Danmark - det var forholdsvis simpel internetsøgning - 
så det kunne du jo prøve også. Hvis det har et vist omfang, så må der være nogen, der udbyder koks 
og kul til danskere, og de må poppe op på nettet? Bare et forslag. 
  
Desuden ved jeg, at Lars Nikolaisen fra TI for ca. 5 år siden lavede en undersøgelse af privat 
opvarmning med brænde baseret på data fra udvalgte skorstensfejerdistrikter. Der er tal for koks og 
kul i den undersøgelse, men pas på med at bruge dem ukritisk. Lars og jeg har diskuteret den 
undersøgelse mange gange, og han er vist enig med mig i, at man skal være forsigtig i udlægningen 
af tallene. 
  
Med venlig hilsen 
 
Anders Evald   
 
Akademiingeniør    
Senior projektleder   
Biomasse & Affald    
FORCE Technology   
Direkte: 72 15 77 50   
e-mail: aev@force.dk  
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From: Ryan Lund [mailto:ryanlund28@yahoo.dk]   
Sent: 10. oktober 2011 08:51  
To: Anders Evald; pd@ens.dk; aaz@ens.dk  
Subject: Spm. vedr. individuel fyring med bl.a. kul, koks, petcoke og brunkul i DK 
  
Kære Anders, Peter og Ali 
   
Jeg er ved at udarbejde en større TekSam-rapport om brænderøgsforurening. 
  
Bortset fra træ, er det desværre ikke hidtil lykkedes mig at finde skriftlig dokumentation på de 
private husstande i Danmarks forbrug af diverse fastbrændselstyper. 
  
Jeg håber derfor, at Force Technology eller Energistyrelsen kan være behjælpelig med 
dokumentation på følgende udtalelser fra skorstensfejere og montører af individuelle fastbrændsels-
enheder, som jeg har hørt i forbindelse med diverse konferencer og debatseminarer om 
brændeovnsforurening gennem den seneste håndfuld år: 
  
1. Jeg ved, at træ udgør langt hovedparten af de ’fastbrændsler’, som anvendes i de private 
husstande i Danmark, men er Force Technology eller Energistyrelsen bekendt med, hvor 
stor en ca. procentdel som træ udgør - set i forhold til anvendelsen af kul, koks, petcoke og 
brunkul i individuelt regi? 
2. På ovennævnte offentlige møder, konferencer og seminarer har jeg ligeledes hørt, at der - 
primært i Jylland - i et betydeligt antal private boliger, stadig den dag i dag, fyres med kul 
og koks. (selv om der, som bekendt, står følgende i pkt. 6.6.1 i Luftvejledningen fra 
2001: ”… kul, petcoke og brunkul bør ikke anvendes i nye anlæg, der er mindre end 5 
MW”). Jeg er primært interesseret i de brændselstyper, som anvendes i byzone, idet jeg ikke 
går ud fra, at der i nævneværdigt omfang fyres med halm, korn og andre landbrugsrelaterede 
fastbrændsler i byzone i DK. Kan Force Technology eller Energistyrelsen bekræfte / 
dokumentere, at der i dagens Danmark i individuelt regi fyres med kul og koks i betydelige 
mængder? 
3. Under nævnte debatmøder har jeg endvidere hørt skorstensfejere mv. udtale, at der stort set 
ikke er nogen privatpersoner i dagens Danmark, som længere fyrer med brunkul og 
tørv. Kan Force Technology eller Energistyrelsen ligeledes bekræfte / dokumentere dette? 
   
På forhånd mange tak for svarene. 
  
Venlige hilsner 
  
Ryan Lund 
13.2.4 DR.SCIENT., PH.D. OG SEKTIONSLEDER OLE HERTEL, INSTITUT FOR 
MILJØVIDENSKAB, AARHUS UNIVERSITET OG ADJUNGERET PROFESSOR VED 
ENSPAC, ROSKILDE UNIVERSITET 
 
Fra: "Hertel, Ole" <oh@dmu.dk> 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk>  
Sendt: 15:18 tirsdag den 13. december 2011 
Emne: RE: Vedr. hjælp med at svare på og finde specifik videnskabelig dokumentation...  
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Kære Ryan, 
   
s 9 Du anfører en kommentar fra Thor-Bjørn om, at dit statement 1 om betydelige 
sundhedsskadelige effekter af brænderøgsforurening i byzone er subjektiv - jeg mener egentlig ikke, 
at det er subjektivt men derimod udokumenteret. Vi kan ikke pt. påvise i hvilket omfang, at 
brænderøg udgør en væsentlig kilde til sundhedseffekter - det vi kan estimere, er hvor meget de 
bidrager til PM2,5 eller PM10, og hvis vi antager, at alle partikler har samme helbredseffekt, så kan vi 
beregne deres andel af skadevirkningen af disse partikelfraktioner. 
 
s 11 Du spørger efter relation til psykosomatiske symptomer - der er danske studier (Qin et al., 
2011) som viser en sammenhæng mellem polleninduceret allergi og mental ubalance og selvmord, 
og vi planlægger studier i forhold til luftforurening. 
Qin P, Mortensen PB, Waltoft BL, Postolache TT. Allergy is associated with suicide completion 
with a possible mediating role of mood disorder - a population-based study. Allergy 
2011;66(5):658-664. 
  
s 12 Du vil gerne dokumentere, at brænderøg øger sandsynligheden for en række mere eller mindre 
alvorlige helbredseffekter. Her kan vi påvise helbredseffekter af luftforurening og i den forbindelse 
især partikulær forurening. Det er imidlertid meget vanskeligt at skille effekterne af en bestemt 
forurening ud i denne forbindelse. Som jeg ser det, kan du alene argumentere ud fra, at 
forureningsniveauet forhøjes i et område, hvor der i forvejen er forhøjet luftforurening. 
 
s 12 Du skriver: Dokumenter venligst at brændefyring øger sandsynlighed for helbredsskader. Du er 
nødt til at anvende flere trin i din argumentation! Det er påvist, at luftforurening øger risiko for 
helbredsskader. Brændefyring bidrager til forøgelse af luftforureningen og dermed også til de 
negative helbredsmæssige effekter.  
     
s 21 Ja, PAH er kræftfremkaldende, så vi taler her om langtidseffekter, hvor der i de fleste tilfælde 
ses på akut død. 
     
s 25 Omregning mellem dødsfald og reduceret levetid. Det er to sider af samme sag. Hvis du kender 
antal dødsfald og tabt levetid for de døde, kan dette omregnes til en gennemsnitlig reduceret levetid 
for befolkningen i et givent område. 
  
s 25 Emission og immission er ikke nødvendigvis korrelerede - det afhænger helt af, om der er tale 
om udslip, som er dominerende for koncentrationsniveauet. Hvis der er tale om et udslip, som 
bidrager minimalt til koncentrationen, er udslippet uinteressant i denne sammenhæng. 
     
s 32 nederst: Min forklaring - I et område hvor brænderøg ikke udgør en stor kilde, er vi ikke i stand 
til at måle bidraget til partikelkoncentrationen, som relaterer sig til denne kilde. Vi måler uden for 
byområdet og inde i byområdet, og beregner herefter bidraget fra brænderøg ved differencen. Som 
du har set, har vi tidligere målt bidrag på 1-2 µg/m3 - bidrag væsentligt lavere end dette drukner i 
måleusikkerheden. 
s 33 nederst: Du skriver om toksikologiske studier, at de ser på optagelsen og helbredsudfaldet. 
Dette bør nuanceres. Man ser på forskellige markører for helbredsudfaldet - det kan fx være DNA 
skader, ændringer i lungekapacitet o.m.a. Toksikologiske studier kan være såvel cellestudier som 
kammerforsøg. 
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s 42 Når vi tidligere har arbejdet med TSP, PM10 og PM2,5 i vore studier, så hænger det sammen 
med, at TSP (Total Suspended Particulate Matter) var det, vi målte i overvågningsprogrammet LMP 
(landsdækkende LuftskvalitetsMåleProgram) igennem mange år. TSP har en afskæring omkring 20 
µm – dvs. at alle partikler under 20 µm opsamles og vejes. Der er selvsagt stor korrelation mellem 
PM2,5, PM10 og TSP, da der naturligvis er stort overlap. Brænderøg bidrager til disse mål for 
partikelmasse, men generelt er det vanskeligt at adskille helbredseffekter relateret til brænderøg fra 
andre kilder til luftforurening. Det kræver, at vi kan specificere eksponeringen til netop brænderøg, 
og det har vi indtil videre ikke data til at gøre i et omfang, som giver mulighed for en 
eksponeringsprofil. Så længe vi ikke kan adskille højt og lavt eksponerede personer eller grupper, 
kan vi ikke koble denne information videre til helbredsudfald og dermed udarbejde dosis-respons 
relationer. 
s 66 Din definition af PM1 og PM2,5 er ikke tilstrækkelig nuanceret. Du kan ikke sige, at der 
primært er tale om partikelfraktioner dannet som følge af forbrændingsprocesser. Dels afhænger 
dette meget af, hvor man måler PM2,5, og dels er der også tale om sekundære partikler, hvor bl.a. 
ammonium fra landbrug og sulfat fra bl.a. havsprøjt tilsvarende spiller en stor rolle. 
Mvh. Ole  
13.2.5 SENIORRÅDGIVER, METEOROLOG OG MATEMATIKER HELGE RØRDAM 
OLESEN, INSTITUT FOR MILJØVIDENSKAB, AARHUS UNIVERSITET  
 
Fra: "Olesen, Helge Rørdam" <hro@dmu.dk> 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk>  
Sendt: 11:13 mandag den 19. december 2011 
Emne: RE: Vedr. specifik videnskabelig reference på PM2,5 årsgennemsnittet i danske (tæt-lave) 
byer…? 
 
Hej Ryan, 
 
For at kunne udtale sig om årsmiddelværdien i småbyer præget af brændeovne – som Slagslunde - 
vil det være passende at kombinere informationen fra to referencer: 
  
For det første 
T. Ellermann, T., Nordstrøm, C., Brandt, J., Christensen, J., Ketzel, M. & Jensen, S. S. 2011: The 
Danish Air Quality Monitoring Programme. Annual Summary for 2010. National Environmental 
Research Institute, Aarhus University. 55 pp. NERI Technical Report No. 836. 
 
Der finder du i tabel 7.2 tal for 2010 og i figur 7.3 en illustration over tendensen for flere år, hvad 
angår målte værdier på de – ikke særlig mange – målestationer, hvor der måles PM2,5 på årsbasis. 
Figur 7.3 viser, at niveauet i Lille Valby (en baggrundsstation på landet) er 11-13 mikrogram/m3 i 
2008-2010, og at niveauet for bybaggrundsstationer ikke er særlig meget større. 
  
Den anden relevante reference er 
Faglig rapport 779: Brændefyrings bidrag til luftforurening. Nogle resultater fra projektet 
WOODUSE. Olesen, H. R., Wåhlin, P. & Illerup, J. B. 2010: Danmarks Miljøundersøgelser, 
Aarhus Universitet. 71 s. 
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hvor tabel 6.1 angiver estimater for brændefyringsbidrag til luftforureningen (PM2,5) på årsbasis i 
danske småbyer. I disse byer har vi målt i kampagner, men kun i vinterperioden. Derfor må man 
lave et estimat. 
Tabellen giver anledning til mit udsagn om, at man i aktive brændeovnsområder må forvente et 
bidrag på ca. 2 mikrogram/m3 på årsbasis i aktive brændefyringsområder. 
I sådanne områder må man forvente et PM2.5 niveau på ca. 13+2 = 15 mikrogram/m3, hvoraf de 2 
kan tilskrives brændefyring. 
  
Mvh 
Helge 
  
 
From: Ryan Lund [mailto:ryanlund28@yahoo.dk]   
Sent: 18. december 2011 01:06  
To: Olesen, Helge Rørdam  
Subject: Vedr. specifik videnskabelig reference på PM2,5 årsgennemsnittet i danske (tæt-lave) 
byer…? 
  
Hej Helge 
   
Baseret på Bønløkkes review af den videnskabelige litteratur fra 2003-2006 om bl.a. 
partikelforurening & mortalitet, har jeg skrevet følgende i min projektrapport: 
  
”En kendt US-amerikansk undersøgelse har beregnet, at et fald i PM2,5-fraktionen på 10 µg/m3 er 
ensbetydende med, at den totale justerede mortalitet falder til ca. 73% (dvs. med ¼) af 
udgangsniveauet. Det er interessant, at mortaliteten også faldt i de byer, der i forvejen havde et 
PM2,5 årsgennemsnit på omkring 15 µg/m3, f.eks. i Watertown hvor der i perioden sker et fald fra 
15,4 til 12,1 µg/m3 (Laden et al. 2006).” 
  
I denne forbindelse vil jeg meget gerne sammenligne med årsgennemsnittet af PM2,5-immissionen i 
danske (tæt-lave) byer ud fra de kampagnestudier i Danmark, der har målt PM2,5 årsgennemsnittet 
(muligvis Gundsømagle, Vindinge, Slagslunde og/eller Værløse m.fl.). 
  
Under interviewet i torsdags nævnte du tallet 13 µg/m3… 
  
Kan du hjælpe med en specifik videnskabelig reference på PM2,5 årsgennemsnittet for (tæt-lave) 
danske byer (set i forhold til den bedste videnskabelige viden, som eksisterer i dag)? 
  
På forhånd tak for hjælpen. 
  
Venlige hilsner 
  
Ryan Lund 
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13.2.6 PROFESSOR EMERITUS JENS CHRISTIAN TJELL, INSTITUT FOR VAND 
OG MILJØTEKNOLOGI, DTU MILJØ (OG FUNGERENDE FORMAND FOR 
DANMARKS NATURFREDNINGSFORENINGS MILJØFAGLIGE UDVALG) 
Fra: Jens Christian Tjell <jctj@env.dtu.dk> 
Til: Ryan Lund <ryanlund28@yahoo.dk> 
Cc: Kåre Press-Kristensen <karp@env.dtu.dk> 
Sendt: 19:55 mandag den 10. oktober 2011  
Emne: RE: Brænderøgsforurening: Proportioner ifm. den sundhedsskadelige forurening i DK? 
Hej Ryan, 
 
De første tre linjer er nok ikke helt i overensstemmelse med virkeligheden.  
 
Mine umiddelbare kommentarer til teksten kan ses i parenteserne:  
 
Størrelsesordenen/omfanget af de negative sundhedseffekter af brænderøgsforureningen i byzone er 
på niveau med den trafikale forurening (udsagnet er nok rimeligt) og de mange sundhedsskadelige 
kemikalier i vores hverdag (f.eks. pesticider i drikkevand og fødevarer samt diverse 
hormonforstyrrende stoffer i forbrugerprodukter) (nok ikke retvisende: røg fra de nævnte kilder 
koster mange flere årsliv og ulemper, end de nævnte vand- og fødevareforureninger), selv om dette 
størrelsesforhold er meget vanskeligt entydigt at dokumentere videnskabeligt (er det ikke det du 
skal i gang med? For danske forhold er Prof. Steffen Loft's gruppe nok de bedste litterære kilder). 
 
Håber dette er tilstrækkeligt nu. Er i øvrigt ikke i DK de næste 2 måneder fra i morgen. Så kontakt 
Kåre hvis nødvendigt. 
 
Hilsen 
 
Jens Chr. 
 
Jens Christian Tjell 
Professor emeritus 
DTU Environment 
________________________________________ 
From: Ryan Lund [ryanlund28@yahoo.dk] 
Sent: Monday, October 10, 2011 5:04 PM 
To: Jens Christian Tjell 
Cc: Kåre Press-Kristensen 
Subject: SV: Brænderøgsforurening: Proportioner ifm. den sundhedsskadelige forurening i DK? 
 
Kære Jens Chr. 
 
Jeg er ved at udarbejde en halvårig TekSam-rapport om brænderøgsforurening & folkesundhed, 
som skal bygge op til det speciale, jeg skal skrive her i det forestående forårssemester. 
 
Især de tre første linjer af den nedenstående tekst, som er et citat fra min projektrapport, vil jeg 
meget gerne høre, om du kan be- eller afkræfte størrelsesordenen/omfanget af, og – om muligt – 
meget gerne være behjælpelig med at finde dokumentation på…? 
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Endelig vil jeg gerne høre dig, om du er enig i nedenstående citat fra Kåre, som han allerede har 
bekræftet, stemmer 100 % overens med hans opfattelse…? 
 
På forhånd tak for svarene. 
 
Venlige hilsner 
 
Ryan Lund 
 
Størrelsesordenen/omfanget af de negative sundhedseffekter af brænderøgsforureningen i byzone er 
på niveau med den trafikale forurening og de mange sundhedsskadelige kemikalier i vores hverdag 
(f.eks. pesticider i drikkevand og fødevarer samt diverse hormonforstyrrende stoffer i 
forbrugerprodukter), selv om dette størrelsesforhold er meget vanskeligt entydigt at dokumentere 
videnskabeligt. 
 
Følgende citat, sendt pr. e-mail, underbygger dette: 
 
”Ifølge luftforureningsekspert (civilingeniør, Ph.D., HD(A)) ved Det Økologiske Råd, Kåre Press-
Kristensen, så er den mest sundhedsskadelige miljørelaterede forureningsform, hvad angår 
mortalitet og morbiditet (og dermed også den samfundsøkonomisk dyreste) uden sammenligning 
luftforureningen. Motoriseret vejtransport, privat fastbrændselsfyring og skibstransport i nævnt 
prioriteret rækkefølge. Sekundær partikeldannelse fra landbrug overskygger dog disse, såfremt disse 
partikler anses for fuldt ud lige så toksiske. 
Eksempelvis skal antallet af danskere, der årligt dør før tid pga. luftforureningen fra disse 
forureningskilder, tælles i tusinder. 
Den miljøbetingede mortalitet blandt danskere anno 2011, er således - uden sidestykke – størst for 
luftforureningen, sammenlignet med mortaliteten grundet miljøfremmede stoffer i drikkevand og 
jord, der sammenlagt nok skal tælles i maksimalt nogle hundreder årligt.” 
 
13.3 BILAG 3: KVALITATIVE EKSPERTINTERVIEWS 
 
13.3.1 KONCENTRERET REFERAT AF INTERVIEW D. 15/12-11 MED 
SENIORRÅDGIVER, METEOROLOG OG MATEMATIKER HELGE RØRDAM 
OLESEN, INSTITUT FOR MILJØVIDENSKAB, AARHUS UNIVERSITET 
Spm. 1: Er det korrekt, når Miljøstyrelsen i (Larsen & von Hessberg 2010) skriver, at der ift. 
mortalitets-estimeringen grundet brænderøgsforureningen hersker størst usikkerhed ift. 
estimeringen af dosis-respons sammenhængen og eksponeringen (som igen falder tilbage på 
usikkerheden omkring udlednings-estimaterne af brænderøg i relation til Force Technology’s 
rapport (Evald 2010))? 
Svar: Ja, vi mangler af få foretaget en national kortlægning af immissionsniveauerne i hele landet. 
Spm. 2: Er du enig i, at BBR-registeret er uanvendeligt til at estimere udledningen af brænderøg i et 
givent område i Danmark, dvs. til fastlæggelse af, hvor mange aktive brændeovne der er i et givent 
 
Side 83 af 109 
område, og hvor meget disse omtrent anvendes?  
Svar: Ja. 
 
Spm. 3: Hvad er din opfattelse af metodeusikkerheden ifm. udlednings-estimaterne af brænderøg i 
Force Technology’s rapport (Evald 2010) – taler vi om en betydelig usikkerhed angående rapporten 
resultater? 
 
Svar: Nej, jeg har ikke de store kritikpunkter over for (Evald 2010) og mener, at rapportens metode 
mv. har en tilstrækkelig høj kvalitet til, at usikkerheden er nede på et fornuftigt lavt niveau (dog 
med det forbehold, at man, især hvad angår brændekedlerne, burde have inddraget flere 
respondenter). 
Dog står der i rapporten intet nævnt om fordelingen af de aktive brændeovne ud over landet. Dette 
må man skaffe sig ud fra registre, antagelser eller spørgeskemaundersøgelser, som man selv udfører 
i det område, hvor man gerne vil måle immissionen. 
 
Spm. 4: Hvordan vil du vurdere troværdigheden eller validiteten af de ca. 200 årlige dødsfald, som 
omtales i (Miljøstyrelsen 2008: 89) baseret på beregnede estimater fra (Raaschou-Nielsen et al. 
2002) og (Palmgren et al. 2001)? 
 
Svar: Rørdam Olesen mener, at estimatet er behæftet med stor usikkerhed, men at de ca. 200 
dødsfald sandsynligvis er et for lavt estimat, fordi det er baseret på et landsgennemsnit af 
koncentrationsværdier fordelt ud over hele landet, dvs. også ud over de åbne marker mv. Dette er 
imidlertid misvisende, idet langt de fleste danskere bor i byerne, hvor immissionsbidraget fra 
brænderøg mange steder er betydelig højere end årsgennemsnittet på de 0,6 µg PM2,5 /m3, som 
nævnes i (Miljøstyrelsen 2008). 
 
Spm. 5: Hvad mener du, at der er forskningsmæssig belæg for at sige, hvad angår den sandsynlige 
helbredseffekt af partikler fra forskellige kildetyper – dvs. hvorvidt forbrændingspartikler er mere 
sundhedsskadelige end landbrugspartikler, lokalt emitterede partikler er mere sundhedsskadelige 
end fjerntransporterede partikler, og primære partikler er mere sundhedsskadelige end sekundære 
partikler? 
 
Svar: Som udgangspunkt må man antage, at alle partikler er lige sundhedsskadelige, idet der ikke 
eksisterer nogen entydig og sikker epidemiologisk viden om det modsatte.  
For at indkalkulere den sandsynlige forskel i helbredsrisici for hhv. primære og sekundære partikler, 
kan man dog antage, at mortaliteten ifm. primære partikler skal ganges med 1,3, og at mortaliteten 
ifm. sekundære partikler skal multipliceres med 0,7. Tilsvarende kan man gange med et lavere tal 
ifm. partikler fra landbruget osv. På denne måde kan man danne sig et indtryk af de forskellige 
partikeltypers indbyrdes sundhedsskadelige effekt. 
 
Spm. 6: Hvilke studier bygger I dette på? 
 
Svar: Rørdam Olesen ved ikke, hvilken forskning denne vægtning præcist stammer fra, men det 
ved Jørgen Brandt, som sagde, at denne vægtning er anvendt i nogle internationale studier. 
Spm. 7: Hvis man skal graduere de mest betydelige forureningsparametre relateret til 
brænderøgsforurening efter deres sundhedsskadelige effekt, hvorledes vil du så opliste disse 
forureningsparametre? 
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Svar: Korrelationen af PM2,5 og mortalitet og morbiditet er meget klar og entydig. 
Spm. 8: Hvis man skal kvantificere, graduere eller nuancere usikkerheden ifm. de 6 led i 
forureningskæden (Figur 10 på s. 21), for hvilke led er usikkerheden så sandsynligvis størst eller 
betydelig?   
Svar: Rørdam Olesen mener, at det er placeringen af de aktive individuelle træfyrende enheder i 
Danmark, samt hvor meget disse anvendes, hvorom der hersker størst usikkerhed ifm. 
forureningskæden. Dette skyldes bl.a., at der forefindes nogle skorstensfejer-registre i bestemte 
landsdele, men at der ikke eksisterer et landsdækkende skorstensfejerregister over antallet af aktive 
individuelle træfyrende enheder, samt et groft skøn over ovnenes anvendelseshyppighed. Så 
brændeforbruget kan typisk ikke fastlægges særligt præcist.  
 
Det næste usikkerhedsgenererende led er fastsættelsen af emissionsfaktoren for brændeovne, som 
ifølge Rørdam Olesen gennemsnitligt, i relation til usikkerheden, befinder sig inden for et faktor 2 
spektrum (med undtagelse af optændingsfasen). Emissionsfaktoren bestemmes typisk via 
laboratorieforsøg i henhold til en norsk standard, hvor fyringen foregår under meget kontrollerede 
og standardiserede forhold. Denne fyringsmåde er oftest meget forskellig fra almindelig brug af 
brændeovn, hvor fyrbøderne typisk ”glemmer” at følge fyringsrådene. Her tænkes konkret på 
bekvemmelighedshensyn, som f.eks. at komme for meget brænde i ovnen ad gangen, ikke at tørre 
træet tilstrækkeligt inden afbrænding, at praktisere natfyring med lav lufttilførsel så stuen er lun om 
morgenen, at afbrænde malet træ og mælkekartoner eller at tænde op på en uhensigtsmæssig måde. 
Derfor kan man ikke sætte lighedstegn mellem de laboratorie-målte emissionsfaktorer, og de 
faktiske emissionsfaktorer ifm. folks gennemgående anvendelse af en brændeovn e.l. Rørdam 
Olesen m.fl. har derfor ifm. Slagslunde-målingerne (DMU 2010b) forsøgt at estimere 
emissionsfaktoren under de faktiske fyringskonditioner i et typisk kvarter i en mindre by præget af 
relativt mange brændeovne. Det er et kendt videnskabeligt faktum, at miljømæssigt 
uhensigtsmæssige fyringsvaner kan give en faktor 100 i forskel på emissionsfaktorerne – i hvert 
fald i en kortere periode. Ifølge Rørdam Olesen så emitteres typisk halvdelen af forureningen i 
optændingsfasen ifm. afbrændingen af én påfyldning træ (Nussbaumer et al. 2008: figur 4). Som 
specifik videnskabelig reference på ovenstående forskel i emissionsfaktorerne henviser Rørdam 
Olesen til en måleteknisk rapport fra Schweiz (Klippel & Nussbaumer 2007), hvoraf det fremgår, at 
under optimale fyringsvilkår er emissionsfaktoren ca. 20 mg PM2,5/m3 for brændeovne, mens det 
ikke er unormalt, at emissionsfaktoren stiger til mere end 5.000 mg PM2,5/m3, hvis der fyres 
decideret uhensigtsmæssigt (Klippel & Nussbaumer 2007: 41).  
 
Det tredje usikkerhedsgenerende led er via luftspredningsmodeller (OML-Multi mv.) at beregne 
immissionen (som estimeres ved at multiplicere brændeforbruget med emissionsfaktoren). Ifølge 
Rørdam Olesen har Institut for Miljøvidenskab udviklet modeller, der med ”rimelig” sikkerhed kan 
beregne immissionen, når brændeforbruget og emissionsfaktoren er kendte størrelser. 
 
Spm. 9: Kan du hjælpe med at finde videnskabelig dokumentation for, om kræfttilfældene, på 
grundlag af PAH-forureningsparameteret, er inddraget i mortalitetsberegningerne i relation til 
brænderøgsforureningen i Danmark?  
 
Svar: Dette kan man, ifølge Rørdam Olesen, ikke sige noget om, idet man i Danmark - som led i 
den rutinemæssige luftkvalitetsovervågning - kun har målt for PAH på H. C. Andersens Boulevard i 
København (Ellermann et al. 2011a). Derudover er der blevet udført et par kampagnemålinger af 
PAH i bl.a. Jyllinge. De få målinger skyldes, at det er relativt dyrt at måle for partikelbåret PAH, og 
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endnu dyrere at måle den anden halvdel af det PAH (som emitteres fra individuel træfyring), dvs. 
den PAH der befinder sig på gasfase og kaldes VOC.  
 
Spm. 10: Er det videnskabeligt korrekt eller lødigt at gange med 0,67, når man skal omregne fra 
TSP til PM10 og igen fra PM10 til PM2,5 (umiddelbart virker beregningsmetoden meget forsimplet)? 
 
Svar: Dette er, ifølge Rørdam Olesen, helt misvisende i relation til brænderøgsforurening, idet langt 
de fleste partikler fra brænderøg er omfattet af PM1 (dvs. har en diameter, der er mindre end 1 µm). 
Det vægtrelaterede forholdstal for ”normal brænderøg” er - hvis man regner fra TSP til PM10 og 
videre til PM2,5 - hhv. 100, 95 og 90 (Illerup et al. 2007: 19, CEPMEIP 2011). 
 
Spm. 11: Er du enig i, at en af de største usikkerhedsfaktorer - ifm. fastsættelsen af et betydeligt 
mere præcist estimat for mortaliteten foranlediget af brænderøgsforureningen i Danmark – er, at der 
mangler at blive foretaget en stor epidemiologisk undersøgelse af brænderøgsforureningen i 
Danmark? 
 
Svar: Som nævnt vil et nationalt register over placeringen og ca. aktiviteten af landets aktive 
individuelle træfyrende enheder i markant omfang kunne reducere usikkerhedsfaktoren i relation til 
bl.a. mortalitets-estimatet.  
 
Disse registerdata bør så suppleres med spørgeskema-indsamlede informationer om fyringsvanerne 
hos de indbyggere, som bor i det pågældende måleområde.  
 
Derudover bør man udføre en national kortlægning af den del af immissionen, som stammer fra 
brænderøgsforureningen, ved at foretage flere målinger i kvarterer med mange aktive brændeovne 
o.l., og herefter anvende disse måleresultater til yderligere at optimere Institut for Miljøvidenskabs 
computerbaserede luftspredningsmodeller for herved at gøre immisions-beregningerne mere 
nøjagtige. 
Helge kunne ikke udtale sig om, hvor mange målestationer, som man parvist bør stille op i 
Danmark, for i markant omfang at reducere usikkerheden og gøre målingerne ’tilstrækkeligt’ 
repræsentative for immissionen i Danmark.  
 
Hvis skorstensfejerregistret, spørgeskemaundersøgelsen samt den nationale immissionskortlægning 
er tilgængelige (som ifølge Rørdam Olesen er en forudsætning for, at det giver mening at foretage 
et større epidemiologisk studie af brænderøgsforureningens negative helbredseffekter), så vil et 
større epi-studie i høj grad kunne reducere usikkerhedsintervallet for mortalitet forårsaget af 
brænderøgsforureningen i Danmark. 
 
Spm. 12: Giver det mening rent måleteknisk - for netop at minimere usikkerhederne - at måle i et 
kvarter, som benytter brændeovne o.l. i et mindre omfang end i Vindinge (hvor langt de fleste 
benytter naturgas som primær varmekilde, og hvor det kun er en mindre andel, der benytter 
træfyring som supplerende varmekilde)? 
 
Svar: Nej, det er absolut mest hensigtsmæssigt at benytte økonomiske ressourcer på at måle i et 
kvarter med forholdsvis intensiv brug af brændeovne og dermed et tydeligt målesignal (som f.eks. 
Slagslunde og Jyllinge med en betydelig immissions-forskel mellem referencemålestationen og 
målestationen midt i brændeovnskvarteret). 
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Spm. 13: Hvem har den største specifikke viden om emissionsopgørelser ifm. 
brænderøgsforurening hos Institut for Miljøvidenskab, Aarhus Universitet?  
 
Svar: Ole-Kenneth Nielsen (spørg evt. Marianne Thomsen, som er afdelingsleder i Systemanalyse). 
 
Spm. 14: Vil det overhovedet være praktisk muligt at opstille et rutinemæssigt måleprogram over 
brænderøgsforureningen i Danmark i et repræsentativt udsnit af de danske tæt-lave bebyggelser 
(byzone)? Dette rutinemæssige måleprogram kunne eksempelvis varsle dagens 
luftforureningsniveau til hhv. ’under middel’, ’middel’ eller ’over middel’, som tilfældet er i dag for 
den trafikale forurening centralt i landets største byer. Det rutinemæssige måleprogram kunne også 
tjekke, om grænseværdien for PAH (benzo(a)pyren) på 1 ng/m3 i Luftkvalitetsbekendtgørelsen 
(Miljøministeriet 2011: Bilag 2) rent faktisk overholdes i landets villakvarterer? 
 
Svar: Det kunne man måske godt, men det vigtigste for nogenlunde præcist at kunne ekstrapolere 
til hele landet (og herved beregne et estimat med et relativt snævert usikkerhedsinterval) er at få 
etableret et forholdsvist detaljeret og præcist skorstensfejerregister over placeringen af landets 
aktive individuelle træfyringsenheder samt et meget groft overslag over, hvor meget hver enkelt 
enhed anvendes (dvs. hvor meget træ der ca. afbrændes pr. år). Dette grove overslag kan 
skorstensfejerne estimere ved at spørge den pågældende kunde, samt ved at se på størrelsen af 
husstandens brændestabel samt udviklingen i sodmængden mv. i skorstenen. 
 
Rørdam Olesen mener, at det vil være fornuftigt at foretage mere overvågning af PAH 
(benzo(a)pyren) i byområder med intensiv brændefyring for netop løbende at tjekke, om 
grænseværdien for benzo(a)pyren på 1 ng/m3 i Luftkvalitetsbekendtgørelsen (Miljøministeriet 2011: 
Bilag 2) overholdes i landets villakvarterer. Dette kunne eksempelvis være i byområder helt uden 
kollektiv varmeforsyning, som f.eks. en af de mange helårsbeboede haveforeninger. Da PAH-
niveauerne er forholdsvis høje i områder med relativt mange brændeovne, er det ikke strengt 
nødvendigt med en referencemålestation uden for byen. Ifølge Rørdam Olesen er det formentlig 
ikke nødvendigt med ret mange målestationer i tæt-lav bebyggelse for at kontrollere, om 
grænseværdien for benzo(a)pyren i Luftkvalitetsbekendtgørelsen generelt overholdes, idet målinger 
i Jyllinge – som formodes at høre til blandt landets mest belastede brændefyringsområder – holdt 
sig under grænseværdien. Det kan dog vise sig, at der andetsteds er større problemer. Rørdam 
Olesen kan ikke sætte et konkret tal på antallet af målestationer for PAH i brændeovnskvarterer, 
men i reglen gælder naturligvis, at jo flere jo mindre usikkerhed ifm. beregningen af et 
landsgennemsnit, og jo bedre kontrol af om især grænseværdien for benzo(a)pyren rent faktisk 
overholdes i landets villakvarterer. 
 
Spm. 15: Vil et repræsentativt rutinemæssigt måleprogram for brænderøgsforureningen i Danmark 
blive for dyrt (idet én fast målestation i gennemsnit koster 1 mio. kr. pr. år) , set i forhold til på en 
intelligent måde at udvælge og foretage enkelte kampagnemålinger af brænderøgsfoureningen i 
Danmark? 
 
Svar: Rørdam Olesen er af den opfattelse, at man godt kan komme rigtig langt ved – på en 
intelligent måde - at udvælge et par kvarterer med udbredt anvendelse af brændeovne, og her 
foretage en kampagnemåling i 1-2 år. Herefter kan Institut for Miljøvidenskab så anvende deres 
avancerede computerbaserede spredningsmodeller (OML-Multi, DEHM mv.) til at estimere det 
gennemsnitlige immissionsbidrag fra brændeovne o.l. i tæt-lav bebyggelse i Danmark. 
 
 
Side 87 af 109 
Spm. 16: Hvad ved forskerne om, hvor stor en andel af brænderøgsforureningen, der typisk trænger 
ind i en gennemsnitlig bolig (i tæt-lav bebyggelse)? 
Her tænker jeg bl.a. på, at der ikke er ret mange af eksempelvis de primære fine sodpartikler (målt 
med en optisk metode), som trænger ind i en typisk bolig, idet de, ifølge Ole Hertel, oftest sætter sig 
i vinduessprækker, ventilationskanaler og tilsvarende.  
Kan du bekræfte dette? 
 
Svar: Ja, det er korrekt, at en stor del af den udendørs brænderøgsforurening ikke trænger ind i 
boliger. Både i hjem med og uden brændeovn har vi målt sodmængden hhv. i og uden for boligen 
(DMU 2010b: 60-65), idet sod som forureningsparameter er relativt specifikt for brændeovne, og 
man derfor ikke behøver at måle for brænderøgs-sporstoffet levoglucosan eller mannosan (begge er 
derivater fra celluloseforbrænding (Danielsen 2011: 12, 14)), hvilket er forholdsvis besværligt og 
samtidig relativ upålideligt. I huse uden brændeovn er niveauet af sodforurening væsentligt mindre 
end udendørs. Hos fyrbødere med brændeovn er der derimod målt ligeså stor en mængde 
sodpartikler i indeklimaet som udenfor, fordi sodpartiklerne i stort omfang spreder sig fra ovnlågen 
ud i stuen og videre ud i de tilstødende rum. 
 
Institut for Miljøvidenskab (tidligere DMU) har ikke målt for nogen gasarter eller i det hele taget 
andre forureningsparametre end sodpartikler, netop pga. ovennævnte problematikker med bl.a. 
sporstoffet levoglucosan. Det giver eksempelvis ikke meget mening at foretage indeklimamålinger 
af PM2,5-niveauet, idet er findes en lang række andre kilder til PM2,5 - både i baggrundsluften og i 
hjemmet - så det er umuligt at afgøre, hvad der skyldes en brændeovn. Menneskelig aktivitet – og 
husdyr - giver således anledning til, at der ophvirvles støv med både store og små partikler, og dette 
kan man vanskeligt få styr på. Det udendørs baggrundsniveau af PM2,5 er ca. 13 µg/m3, så alene 
dette aspekt gør det svært at identificere et brænderøgsbidrag, som måske blot er et par µg/m3. 
Desuden er det vanskeligt for måleteknikerne at indkalkulere, og herved tage højde for, hvor stor en 
andel af baggrundsforureningen, der stammer inde fra boligen. Stearinlys og madlavning er også 
kilder til PM2,5, men dem kan måleteknikerne og forskerne til en vis grad identificere, hvis beboerne 
fører logbog over, hvornår de foretager sig hvad. 
 
Spm. 17: Hvad angår måling af immissionsniveauer (i udendørs regi), eksisterer der så sporstoffer, 
der kan detektere forureningsparametre på gasform (som f.eks. ca. halvdelen af PAH-emissionen fra 
brændeovne o.l.)?  
For partikler kan man, som bekendt, anvende levoglucosan, men generelt er det jo en stor 
udfordring af spore forureningsparametre fra individuel træfyring, så hvordan tackler I helt konkret 
denne måletekniske udfordring?    
 
Svar: Vi har prøvet at opstille en profil for brænderøg. Bl.a. har vi undersøgt, om det i 
forureningsbidraget fra brændefyring gælder, at PM2,5 er proportional med hhv. mængden af sod og 
partikelvolumen (alle tre forureningsparametre stammede fra brændeovne o.l.). Dette gælder med 
god tilnærmelse. Derimod er der ikke særlig god proportionalitet mellem PAH og den partikulære 
forurening fra individuel træfyring. 
 
Spm. 18: Er det korrekt forstået, at det er sværere at måle sporbarheden af PAH og (andre) 
forureningsparametre på gasform fra brænderøgsforurening, sammenlignet med partiklernes 
sporbarhed? 
 
Svar: Sammenhængen/sporbarheden er heller ikke her optimal, når man anvender levoglucosan 
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som sporstof, idet kvantiteten af emitteret levoglucosan i forhold til eksempelvis PM2,5 varierer 
meget ifm. brændefyring. Mængden af levoglucosan afhænger af, hvilken fyringsfase 
forbrændingsprocessen befinder sig i. 
 
13.3.2 KONCENTRERET REFERAT AF INTERVIEW D. 15/12-11 MED PH.D., 
SENIORFORSKER, SEKTIONSLEDER OG ATMOSFÆREFYSIKER JØRGEN 
BRANDT, INSTITUT FOR MILJØVIDENSKAB, AARHUS UNIVERSITET  
Spm. 1: Torben Sigsgaard mener, at det er miljøvidenskabens evige forbandelse (set bl.a. i en 
Lomborg kontekst), at videnskabsfolk er skolet til at præsentere usikkerhedsbetonede estimater, idet 
der ellers oftest ikke er tale om redelig, lødig og metodisk transparent videnskab. Grunden til, at det 
er en forbandelse, er, at mange politikere så ikke tør handle på den umiddelbart meget usikre viden.  
Kender du et rammende citat for, at denne fremlæggelse af usikkerheder har en betydelig og måske 
ligefrem lammende indvirkning på den politiske beslutningsproces inden for dit forskningsområde – 
eksempelvis inden for brænderøgsforurening? 
Svar: Hvad angår usikkerhedsniveauer vil jeg her fremhæve et citat, som blev fremsat af USA’s 
tidligere forsvarsminister Donald H. Rumsfeld, der under en pressekonference d. 12. februar 2002 
udtalte følgende som en kommentar til fraværet af bevis for, at den irakiske regering under Saddam 
Hussein havde forsynet terroristgrupper med masseødelæggelsesvåben: 
“There are known knowns; there are things we know we know. 
We also know there are known unknowns; that is to say we know there are some things we do not 
know. 
But there are also unknown unknowns – there are things we do not know we don't know.” 
(U.S. Department of Defense 2011) 
 
Desuden er der ’unknown knowns’, dvs. det vi har glemt, at vi ved. 
 
Dvs. at man i relation til usikkerhed kan vælge at inddele viden i følgende fire kategorier: 
1. Det vi ved, at vi ved (kendte bekendte). 
2. Det vi ved, at vi ikke ved (kendte ubekendte). 
3. Det vi ikke ved, at vi ved (ukendte bekendte). 
4. Det vi ikke ved, at vi ikke ved (ukendte ubekendte). 
 
Ifølge Brandt så bør politikerne handle på de store problemer, som vi ved, at vi ved. Inden for miljø 
ved vi eksempelvis, at partikulær luftforurening er sundhedsskadelig samt ved betydelig dosis 
forårsager for tidlig død i betragteligt omfang (Sigsgaard et al. 2010: 84, 91), og at 
drivhusgasudledninger medfører klimaændringer. Så kan man diskutere, hvor mange der dør af 
partikulær luftforurening, og hvor mange grader den globale temperatur siger, men vi ved, at vi ved 
det, og derfor bør politikerne handle på denne viden. 
Desuden bør politikerne bevilge flere penge til forskning inden for emner, som befinder sig i 
ovenstående 2. og 4. kategori (sidstnævnte naturligvis som grundforskningsmidler). 
Derudover burde der, ligeledes efter Brandts opfattelse, skelnes i langt større grad mellem punkt 1 
og 2 i den landspolitiske offentlighed mv. 
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Spm. 2: Er det korrekt i relation til forureningskæden, når Miljøstyrelsen i (Larsen & von Hessberg 
2010) skriver, at der ift. mortalitets-estimeringen forårsaget af brænderøgsforureningen hersker 
størst usikkerhed ift. estimeringen af dosis-respons sammenhængen og eksponeringen (som igen 
falder tilbage på usikkerheden omkring udlednings-estimaterne af brænderøg i relation til Force 
Technology’s rapport (Evald 2010))? 
Svar: Brandt er ikke enig i, at der hersker størst usikkerhed omkring eksponeringen, idet dette kan 
beregnes relativt præcist i dag. Institut for Miljøvidenskab (AU) har udviklet et computerbaseret 
integreret modelsystem (EVA-systemet, som står for Economic Valuation of Air pollution). EVA-
systemet beskriver hele forureningskæden fra udslip over spredning og kemisk omdannelse i 
atmosfæren til eksponeringen der, hvor folk bor, idet den integrerede model er tilknyttet cpr-
registeret (hvilket bl.a. vil sige præcise bopælsoplysninger). Dog er eksponeringen aggregeret til en 
mere grovkornet opløsning end adresseniveau, idet detaljeringsgraden ellers bliver alt for ”tung” at 
regne på. 
I EVA-modellen er der funktioner, som beregner sammenhængen mellem udslip, negative og 
positive sundhedseffekter og økonomisk værdisætning af disse sundhedseffekter, se evt. (Brandt et 
al. 2011a). 
Pga. EVA-modellens relativt grovkornede opløsning, har modellen en tendens til at underestimere 
den sundhedsskadelige effekt af emissioner, som finder sted relativt tæt på, hvor folk bor, som 
eksempelvis brænderøgsforurening. Derfor er sundhedseffekterne, og dermed også de afledte 
samfundsøkonomiske omkostninger, af brænderøgsforureningen underestimerede i (Brandt et al. 
2011a), idet der ses bort fra den negative sundhedseffekt af lokale forureningspeaks. 
Hvad angår dosis-respons - eller mere præcist koncentration-respons - sammenhængen, så mangler 
der til gengæld meget mere forskningsrelateret viden. 
Det eneste, man - ifølge Brandt - med sikkerhed ved, er, at der er en klar sammenhæng mellem 
partikelkoncentrationen og dødeligheden, hvilket både er dokumenteret via årsmiddelværdier og 
tidsserieanalyser fra bl.a. Pope et al. og Dockery et al. studierne i USA. 
Spm. 3: Hvad mener du, at der er forskningsmæssig belæg for at sige, hvad angår helbredseffekten 
af partikler fra forskellige kildetyper – dvs. hvorvidt forbrændingspartikler er mere 
sundhedsskadelige end landbrugspartikler, lokalt emitterede partikler er mere sundhedsskadelige 
end fjerntransporterede partikler, og primære partikler er mere sundhedsskadelige end sekundære 
partikler? 
Svar: I den sidste håndfuld år har jeg diskuteret dette indgående med især Torben Sigsgaard og 
Jakob Hjort Bønløkke, og de mener fortsat ikke, at der er videnskabeligt belæg for andet, end på 
nuværende tidspunkt at skære partikler fra forskellige kildetyper over en kam, hvad angår deres 
sundhedsskadelige effekt. 
Som udgangspunkt må vi derfor antage, at alle partikler er lige sundhedsskadelige, idet der ikke 
eksisterer nogen entydig og sikker epidemiologisk viden om det modsatte.  
For at indkalkulere den sandsynlige forskel i helbredsrisici for hhv. primære og sekundære partikler, 
antages det som en hypotese i nogle følsomhedsanalyser - bl.a. i (Brandt et al. 2011a) - at 
mortaliteten ifm. primære partikler skal ganges med 1,3 (dvs. er 30 % mere sundhedsskadelige end 
de sekundære), og at mortaliteten ifm. sekundære partikler (f.eks. partikler dannet fra ammoniak fra 
landbruget) tilsvarende skal multipliceres med 0,7. På denne måde kan forskerne bag EVA-systemet 
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undersøge modellens følsomhed ved at sundhedsgraduere partikler fra forskellige kildetyper, eller 
formuleret på en anden måde kan forskerne, via EVA-modellen, danne sig et indtryk af de 
forskellige partikeltypers indbyrdes sundhedsskadelige effekt. Problemet er bare, at de 30 % er et 
forholdsvist tilfældigt fastsat tal (som stammer fra NEEDS projektet (NEEDS 2012)), idet der 
endnu mangler meget forskning, før man præcist kan sundheds-graduere partikler for eksempelvis 
deres kemiske indholdsstoffer. Derfor er en undersøgelse af, hvor sundhedsskadelige partikler fra 
forskellige kildetyper er, og hvor sundhedsskadelige de enkelte stoffer på partiklerne er, efter 
Brandts opfattelse, et afgørende forskningsspørgsmål lige nu. 
 
Der er kun publiceret enkelte korte undersøgelser, som har eftervist, at primære partikler er mere 
sundhedsskadelige end sekundære partikler, så forskerne mangler således videnskabelig 
dokumentation for langtidseffekterne. Andre kortere undersøgelser viser, at der ikke er nogen 
signifikant forskel på primære og sekundære partiklers negative sundhedseffekt. Derfor er det ikke 
muligt at foretage håndfaste konklusioner over korttidseffekterne forårsaget af partikler fra 
forskellige kilder og fra primære kontra sekundære partikler. 
 
I (Brandt et al. 2011a: 29-33) er der et review, hvor Torben Sigsgaard og Jakob Hjort Bønløkke 
giver deres bedste bud på, hvad man lige nu ved om partiklernes sundhedsskadelige effekt. 
Spm. 4: Men kan man ikke rent darwinistisk sige, at der altid har været partikler i luften 
(eksempelvis ammoniumpartikler), og at vi måske er bygget til at modstå dette, som vi 
sandsynligvis altid har været udsat for i større eller mindre omfang?  
Svar: Som nævnt, er det videnskabeligt evident, at mennesker dør af partikulær luftforurening, men 
i relation til langtidseffekterne kan dette, ud fra et rent darwinistisk perspektiv, være underordnet, 
idet døden overvejende indtræffer længe efter, at mennesket har formeret sig. 
Spm. 5: Hvad vil du svare de kritikere, som mener, at der ikke er meget logik i, at partikler, som er 
transporteret tusindvis af kilometer med vinden og muligvis er blevet omdannet i atmosfæren, 
skulle være lige så sundhedsskadelige, som partikler der lige er emitteret i nærområdet? 
Svar: Denne graduering stiller Brandt videnskabeligt spørgsmålstegn ved. Det er hans opfattelse, at 
der, for den enkelte partikels vedkommende, ikke er nogen sundhedsmæssig forskel på, om den er 
langtransporteret eller emitteret i lokalområdet. Sundhedsvidenskabeligt kan man med større 
sandsynlighed skelne mellem, om partiklerne er primære eller sekundære, samt hvilke kemiske 
stoffer partiklerne består af. Desuden spiller fortyndingsfaktoren en sundhedsmæssig betydelig 
rolle. Men en sekundær partikel bliver eksempelvis ikke mindre sundhedsskadelig af at blive 
transporteret flere tusinde kilometer gennem atmosfæren.  
Desuden er det, ifølge Brandt, vigtigt at understrege, at ca. 80 % af koncentrationsniveauet af PM2,5 
og PM10 importeres fra nærliggende europæiske lande som eksempelvis England, Tyskland, 
Holland og Belgien. De 80 % for både PM2,5 og PM10 er et estimat, som Institut for Miljøvidenskab 
har beregnet sig frem til via utallige studier og projekter. Senest i (Brandt et al. 2011), hvor 
sundhedseffekterne fra alle kilder og fra danske kilder estimeres og sammenlignes. Dog skal man 
være opmærksom på, at importandelen på de 80 % er en tommelfingerregel, som både varierer en 
del fra år til år pga. vejret, samt i høj grad efter hvor i landet der måles. 
Af de resterende 20 % af koncentrationsniveauet af PM2,5, som emitteres i Danmark, stammer ca. ¼ 
fra individuel træfyring, hvilket Brandt specifikt har beregnet via EVA-modellen, idet DR’s 
Detektorredaktion efterspurgte et estimat over denne andels størrelse forud for et interview i 
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november 2011. Ifølge Brandts beregninger stammer gennemsnitligt 5 % af koncentrationen af 
PM2,5 fra brænderøgsforurening på dansk jord. Dette tal er imidlertid et gennemsnitstal for hele 
landet, så i byzone vil andelen af PM2,5 fra brændeovne o.l. gennemsnitligt være betydeligt højere 
(op til ca. 15 %). 
Spm. 6: Hvis man tager udgangspunkt i den S-formede dosis-respons kurve, så burde der ikke være 
nogen nævneværdige sundhedseffekter i den lave ende af ’partikelkoncentrations-aksen’, hvad 
angår eksempelvis brænderøgspartiklerne. Kan du uddybe din viden om denne problematik…? 
Svar: I forhold til PM2,5 så er der forskningsmæssig evidens for at sige det modsatte. Dvs. at der 
ikke er nogen nedre koncentrationsgrænse for en negativ sundhedseffekt (Miljøstyrelsen 2008: 84). 
Desuden er der for PM2,5 et ligefrem proportionalt forhold mellem koncentrationsniveauet og 
sundhedseffekten (eksempelvis mortaliteten). Dosis-responskurven for PM2,5 er således ikke S-
formet, men udgør derimod en ret linje, der går gennem 0,0. 
Den S-formede dosis-responskurve er derimod en arbejdshypotese, som bl.a. miljømedicinere 
arbejder med, idet den S-formede kurve passer med, at linjen ikke blot kan fortsætte opad i det 
uendelige, fordi alle på et tidspunkt dør, når de sundhedsskadelige luftforureningsniveauer bliver 
tilstrækkeligt høje, og at effekterne er mindre ved lavere koncentrationer. 
Beregningsmæssigt i eksempelvis EVA-systemet, udgør en S-formet dosis-responskurve ikke noget 
problem, idet enhver kurveform kan indprogrammeres i det computerbaserede modelsystem. 
Grunden til, at mange grænseværdier for luftforurening ikke er tilnærmelsesvist nul, er ifølge 
Brandt, at langt de fleste grænseværdier (som eksempelvis er fastsat på EU-niveau) er politisk 
fastlagt ud fra, hvad det er realistisk at komme ned på i eksempelvis mange større byer. Hvis 
grænseværdierne for f.eks. PM2,5 (men også mange andre luftforureningsparametre som f.eks. O3) 
skulle fastsættes ud fra den videnskabelige viden om sundhedseffekterne i lavdosis-
eksponeringsområdet, skulle grænseværdien sættes meget tæt på nul eller i hvert fald relativt lavt. 
Derfor er der også en klar tendens til, at grænseværdierne sænkes med årene, fordi 
luftforureningsniveauerne falder i byerne, og det derfor bliver realistisk ikke at overskride de lavere 
grænseværdier i de større byer. De politisk fastsatte grænseværdier er, ifølge Brandt, således ofte 
ikke primært fastsat ud fra den sundhedsvidenskabelige evidens, men derimod politisk fastsat ud fra 
bl.a. lobbypres og pragmatiske hensyn. Med sidstnævnte menes, at politikerne i realiteten 
fastlægger, hvor stor en andel af befolkningen, der skal lide af luftvejsbesvær, som følge af 
fastsættelsen af især de juridisk bindende grænseværdier. 
Spm. 7: Hvad er dine kommentarer til, hvorvidt man via et stort landsdækkende epidemiologisk 
studie af den samlede luftforurening og alle tilhørende forureningsparametre for ca. 30-50 mio. kr. 
relativt præcist vil kunne bestemme bl.a. mortaliteten forårsaget af eksempelvis 
brænderøgsemissionen i Danmark? 
Naturligvis under forudsætning af, at man får implementeret et landsdækkende 
skorstensfejerregister. Registeroplysningerne kunne så ideelt set indbefatte følgende oplysninger 
(som skorstensfejeren kan indhente ved selvsyn og samtale med fyrbøderen): 
1. På hvilke adresser forefindes der hvor mange aktive individuelle træfyrende enheder. 
2. Et meget groft skøn over hvor store mængder træ, som hver enkelt enhed afbrænder på 
årsbasis. 
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3. Et tilsvarende groft skøn over den enkelte enheds miljøperformance ud fra følgende 
parametre:  
a. Selve forbrændingsenheden (type, inkl. alder og eventuelt miljømærke, luftspjæld og 
efterforbrændingskammer). 
b. Skorstenskonditioner (rørdimensionering, isolering, højde, placering, 
tilsodningstilstand og evt. kineserhat). 
c. Fyringsvaner (eksempelvis nævnte sodmængde i skorstenen, som afhænger af træets 
fugtighedsprocent, lufttilførsel, indfødsmængden ad gangen, optændingsteknik, om 
der fyres med affaldsprodukter som f.eks. malet eller imprægneret træ, reklamer, 
mælkekartoner og tilsvarende). 
Samt under forudsætning af at der udføres et tilstrækkeligt antal kampagnemålinger til at validere 
spredningsmodellen, og hvor der i måleområdet foretages spørgeskemaundersøgelser for at få 
yderligere oplysninger om ovennævnte fyringskonditioner. 
Svar: Hvis det skulle lykkes at skaffe 30-50 mio. til et sådant landsdækkende fuldskala epi-studie 
af den samlede luftforurening og alle forureningsparametrene, så ville et sådant center kunne udføre 
helt unikke epi-studier. Mit gæt er, at sådan en undersøgelse vil blive et af de mest citerede studier i 
verden inden for sit felt, fordi Danmark, ifølge Brandt, har verdens bedste forudsætninger for at lave 
absolut topforskning inden for luftforureningsrelaterede epi-studier. Dette skyldes, at Danmark har 
verdens mest udbyggede og detaljerede registre over befolkningen, herunder bl.a. cpr-registeret og 
diverse dødsfalds-, sygdoms- og indlæggelsesregistre, som går tilbage til 1950’erne. Endelig formår 
Institut for Miljøvidenskab nu at udarbejde computermodeller, der indeholder alle relevante 
luftforureningsparametre, har en relativ høj opløsning, og efterhånden har opnået et tilstrækkeligt 
højt niveau til at være egnet til anvendelse ifm. et sådant landsdækkende epi-studie.  
Mere konkret udføres det luftforureningsrelaterede epi-studie via modelberegninger med en ekstrem 
høj opløsning over Danmark for hvert enkelt forureningsparameter. Computermodellerne regner på 
oplysninger, som rækker flere årtier tilbage. Modellerne er bygget op omkring oplysninger om 
næsten ethvert punkt i Danmark, og hvert punkt karakteriserer for koncentrationerne for alle 
partiklerne igennem årtier. Det er i sagens natur et enormt talmateriale. Når så førnævnte nationale 
dødeligheds- sygeligheds- og indlæggelsesregistre samkøres med alle luftforureningsdataene, så kan 
et hold af særdeles kompetente statistikere gå ind og finde alle mulige sammenhænge for alle de 
nævnte datatyper. Via omtalte omfattende og landsdækkende epi-studie, er det muligt at opnå en 
fuld tilstrækkelig statistisk signifikans, hvilket - for mange af de hidtidige epi-studier - ikke har 
været muligt i sufficient omfang. Epi-studiets største svaghed vil sandsynligvis blive, at modellen 
”kun” kan beregne udvalgte personers miljørelaterede sundhedstilstand, som funktion af hvor de har 
boet, og eksempelvis ikke hvor de har arbejdet. Et andet problem ved et sådant epi-studie er, at folk 
en meget stor del af tiden befinder sig inden døre, og modellen tager ”kun” højde for udendørs 
koncentrationer og ikke for den indendørs eksponering, som godt kan afvige en del for en række 
forureningsparametre som eksempelvis ultrafine sodpartikler. Et sådant epi-studie vil netop kunne 
beregne dosis-respons sammenhængen eller mere præcist koncentration-respons sammenhængen. 
Desuden vil et sådant landsdækkende epi-studie kunne supplere og forhåbentlig bekræfte 
resultaterne af miljømedicinske toksikologiske studier. 
De hidtil største udførte epi-studier, som er udført i verden, er de to store klassiske epidemiologiske 
studier af partikulær luftforurenings indvirkning på morbiditet og mortalitet. Undersøgelses-
lokaliteterne er spredt ud over hele USA, og de to studier kaldes hhv. Harvard six cities studierne 
(Dockery et al. 1993) og twenty cities studierne (Pope et al. 1995). 
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Ifølge Brandt er yderligere kampagnemålinger i brændeovnskvarterer kun nødvendige i det omfang, 
det er hensigtsmæssigt at validere computermodellernes beregning af bl.a. 
luftforureningskoncentrationerne. 
Hvis man tager alle danskerne med i samme undersøgelse, så er det, ifølge Brandt, ikke nødvendigt 
at foretage supplerende tiltag for at eliminere confounderne (dvs. livstilsfaktorer og øvrige 
miljøpåvirkninger mv.). 
Desværre er der mange barrierer, der skal overvindes, før det lykkes at få 30-50 mio. kr. i hus til et 
sådant landsdækkende epi-studie: 
1. For det første pga. finanskrisen. 
2. For det andet så er luftforureningsstudier ikke et særligt prestigefyldt forskningsområde, 
hvilket vanskeliggør en fælles international byrdefordeling af udgifterne til at omfattende 
epi-studie (modsat astronomisk dyre grundforskningsstudier i Cern af eksempelvis Higgs-
partiklen og store universelle spørgsmål). 
3. For det tredje er det tværfaglige Center for Energi, Miljø og Sundhed (CEEH 2011) - med 
både statistikere, fysikere, kemikere og læger mv. - placeret ”på tværs” af de klassiske 
videnskaber. Dette betyder, at CEEH allerede i udgangspunktet afskæres fra at søge 
forskningsmidler hos en lang række puljer og fonde, som eksempelvis ’Det Frie 
Forskningsråd – Teknik og Produktion’ (dvs. hos ingeniørerne), FNU (Forskningsrådet for 
Natur & Univers) og de strategiske forskningsråd, idet sidstnævnte er delt op i sundhed og 
energi, som hhv. er af den opfattelse, at der er for meget energi & miljø og for meget 
sundhed i projektet. Derfor mangler der en tværfaglig kasse inden for CEEH’s felt, som 
førhen eksisterede, men nu er skåret væk.  
Ifølge Brandt virker det ulogisk, at det er så vanskeligt at søge forskningsmidler til at afdække 
luftforureningens sundhedseffekter, når der eksempelvis er meget stærke indicier for, at 
indbyggerne i Beijing i gennemsnit dør ca. 10 år før tid alene pga. luftforureningen, samt at 
luftforureningen sandsynligvis udgør det mest sundhedsskadelige forureningsproblem relateret til 
det eksterne miljø i Danmark. Ifølge CAFE-studierne dør befolkningen i Danmark i gennemsnit 6-9 
måneder før tid pga. luftforureningen, og i Benelux-landene dør befolkningen i gennemsnit ca. 3 år 
før tid (CAFE 2011). 
Spm. 8: Hvilke kommentarer har du til de ca. 200 årlige dødsfald blandt danskerne, pga. 
brænderøgsforureningen emitteret fra dansk jord (Miljøstyrelsen 2008: 89, Raaschou-Nielsen et al. 
2002, Palmgren et al. 2001)?  
Har du eller Institut for Miljøvidenskab beregnet et årligt mortalitets-estimat eller –interval som 
følge af brænderøgsforureningen i Danmark?  
Svar: Ja, vi har foretaget sådanne beregninger, og er nået frem til følgende: 
1. Hvis vi forudsætter, at alle partikler er lige sundhedsskadelige, så døde ca. 270 danskere 
årligt i år 2000 som følge af brænderøgsforureningen. 
2. Siden da er emissionerne fra individuel træfyring steget med ca. 80 %, så hvis mortalitets-
estimatet fremskrives lineært, er vi således i dag oppe på knap 500 årlige dødsfald blandt 
danskerne pga. brænderøgsforureningen fra dansk jord. 
3. Hvis man så graduerer ift., at de primære partikler højst sandsynligt er mere 
sundhedsskadelige end de sekundære, så bør man lægge ca. 30 % til, og er herefter oppe på 
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groft estimeret lige godt 600 årlige dødsfald blandt danskerne pga. den indenlandske 
brænderøgsforurening. Denne tredobling, set i forhold til de ca. 200 ovennævnte dødsfald, 
illustrerer bl.a., hvor stor usikkerhed der pt. hersker vedr. beregningen af et årligt 
mortalitets-estimat grundet brænderøgsforureningen i Danmark. Dog vil Brandt anslå, at 
mortalitets-estimatet højst sandsynligt befinder sig i denne størrelsesorden.  
4. Brandt er helt enig med Torben Sigsgaard i, at det, videnskabeligt set, er mest redeligt og 
lødigt at fremlægge mortalitet - forårsaget af bl.a. brænderøgsforurening - som et 
usikkerheds-interval. Brandt vil ud fra det mest kvalificerede skøn/bud, som forskerne pt. 
kan beregne, antage, at et sted mellem 250-750 eller måske snarere 200-1.000 danskere 
hvert eneste år dør før tid pga. brænderøgsemissionerne fra dansk jord. Under alle 
omstændigheder er Brandt overbevist om, at det årlige faktiske mortalitetstal højst 
sandsynligt er højere end 200 årlige dødsfald grundet brænderøgsforureningen. Det er 
imidlertid vigtigt at være opmærksom på, at ingen af ovennævnte mortalitets-estimater 
endnu er publicerede. 
Spm. 9: Jeg kan forstå, at ovennævnte mortalitets-estimater inden for brænderøgsområdet ikke er 
baseret på forskning, som I (endnu) har publiceret. Har Institut for Miljøvidenskab eller CEEH 
planer om at foretage en sådan forskning og efterfølgende publicering inden for den nærmeste 
fremtid?  
Svar: Nej desværre, for Institut for Miljøvidenskab er stort set et 100 % privat- eller eksternt 
finansieret foretagende. De eneste faste midler, som Institut for Miljøvidenskab modtager, er til det 
faste rutinemæssige målestationsnetværk kaldet NOVANA. Dvs. at Institut for Miljøvidenskab som 
tidligere sektorforskningsinstitution aldrig har haft og stadig ikke har frie (grund)forskningsmidler 
til rådighed. Derfor er Institut for Miljøvidenskab nødsaget til at søge alle de potentielle 
forskningsmidler/-puljer (alias små politisk fastsatte cigarkasser), som vi kan komme i nærheden af. 
Desværre er der intet, der tyder på, at det inden for den nærmeste fremtid vil være muligt at søge 
om og få penge i hus til forskning i brænderøgsforureningens sundhedsskadelige effekter. Dette til 
trods for, at Miljøstyrelsen, med rette, har fokus på brænderøgsforureningen. Problemet i denne 
forbindelse er, at alle styrelser hvert eneste år beskæres med 2 %, og så vidt Brandt er orienteret, så 
er alle styrelser blevet beskåret med yderligere 5 %, fordi der skulle skaffes penge til fradrag til 
rengøring i hjemmet, samt fradrag til efterisolering og anden vedligeholdelses- eller 
forbedringsarbejde på boligen. Dvs. at nedskæringsspiralen for den miljørelaterede 
centraladministration – der i voldsomt omfang blev igangsat i 2001 - fortsætter under den nye 
regering. 
Spm. 10: Hvad er din opfattelse af, hvorvidt eller i hvilket omfang ny forskningsrelateret viden på 
miljøområdet historisk set efterfølgende har ført til effektiv regulering af området? 
Svar: Det er min miljøhistoriske opfattelse, at ny forskningsbaseret viden om forurening o.l. siden 
1970’erne på et eller andet tidspunkt har resulteret i regulering, som har gjort en positiv forskel på 
miljøforholdene i eller uden for Danmark. Eksempelvis har der, på luftforureningsområdet, fundet 
en særdeles positiv udvikling sted inden for regulering og rensning mv. Det er dog vigtigt at holde 
sig for øje, at det langt fra er givet, at ny videnskabelig erkendelse automatisk afstedkommer 
politisk handling i form af effektive reguleringstiltag. Dog er ny videnskabelig indsigt, ifølge 
Brandt, langt overvejende en forudsætning for, at der kan handles politisk på et givent område.  
Spm. 11: Set i lyset af diskussionen om, hvorvidt det hovedsageligt er forurenings-peaks’ene i 
eksempelvis mindre byer med mange aktive brændeovne, som udgør det betydeligste 
sundhedsproblem ifm. brænderøgsforurening, vil du så vurdere, at det vil være mest oplagt at 
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anvende OML-Multi eller DEHM computermodellen (DEHM 2011) til at beregne 
brænderøgsforureningen i Danmark? 
Svar: OML-Multi har en rækkevidde på 20 km. Desuden er det min opfattelse eller antagelse, at det 
ikke er forurenings-peakene, som udgør det sundhedsrelaterede hovedproblem i relation til 
brænderøgsimmissionen i Danmark. Denne antagelse bygger jeg på, at jeg endnu ikke har set et 
tilstrækkeligt overbevisende videnskabelig dokumentation for, at det er peaks’ene, der udgør det 
sundhedsmæssige hovedproblem, hvilket understøttes af samtaler med Jakob Bønløkke. I lyset af 
ovennævnte er det min opfattelse, at det vil være mest oplagt at anvende DEHM-modellen. Det 
eneste, der hersker hård evidens for, hvad angår peaks’ene, er, at årsmiddelværdierne af partikulær 
luftforurening medfører mortalitet og morbiditet. Der er endnu ikke, efter Brandt opfattelse, 
tilstrækkelig håndfast evidens for, at forurenings-peaks’ene ifm. brænderøgsforureningen udgør et 
så betydeligt sundhedsskadeligt forureningsproblem, at det giver mening at anvende OML-Multi 
frem for DEHM-modellen. Men en af de videnskabelige hypoteser peger på, at de 
brænderøgsrelaterede peaks sundhedsmæssigt er vigtige. En anden arbejdshypotese er, at det ikke er 
partiklerne i sig selv, der medfører helbredsskader. Derimod er det de sundhedsskadelige stoffer, 
som ofte klæber til overfladen som f.eks. dioxin, PAH, tungmetaller osv., men dette ved forskerne 
heller ikke med sikkerhed. Der er dog en række korttidsstudier - samt nogle medicinske studier der 
fokuserer på DNA-skader - som understøtter sidstnævnte arbejdshypotese. Disse videnskabelige 
studier kan, ifølge Brandt, endnu kun betragtes om indicier, og ikke som sikker viden om de 
generelle sundhedseffekter. Studierne kan bidrage til en forståelse af problemerne, samt et 
pejlemærke for, hvor problemerne befinder sig, men der er ikke videnskabeligt belæg for at sige, at 
det er den endelige sandhed endnu.  
Spm. 12: Set i forhold til andet led i forureningskæden, der omhandler spredning og eventuel 
atmosfærisk omdannelse af brænderøgsemissionerne, hvilke usikkerhedsaspekter bør man have 
særligt fokus på, fordi disse har den største indvirkning på, hvilket mortalitets-estimat som 
forskerne i sidste ende beregner sig frem til?  
Svar: Hvis man kikker på hele luftforureningskæden, så er der usikkerheder forbundet med hvert 
eneste af de seks led. Det er her centralt at være opmærksom på, at det er særdeles vanskeligt at 
foretage en samlet usikkerhedsvurdering af hele kæden og dermed af det endelige årlige mortalitets-
estimat blandt danskerne foranlediget af brænderøgsforureningen emitteret fra dansk jord. Dette vil 
være et kæmpe projekt i sig selv, idet man nøje må gå ind og analysere og vurdere hvert enkelt led i 
kæden. Desuden vil der være led i kæden, hvor det ikke er muligt at foretage et kvalificeret 
usikkerhedsestimat.  
Hvis du ser specifikt på spredningsmodellerne, så er disse, ifølge Brandt, nu blevet relativt præcise 
og modne med hensyn til fysik og kemi samt selve indholdet, idet Institut for Miljøvidenskab (før 
DMU) har arbejdet med at udvikle og forbedre disse modeller i de sidste godt 20 år. Ifm. 
årsmiddelværdien, så kan der - i relation til spredningsberegningerne - godt være en usikkerhed på 
+/- 30 %, men denne usikkerhed stammer i høj grad fra emissionsopgørelserne, der netop har en 
usikkerhed på +/- 30. 
Dvs. at usikkerhederne ifm. spredningsmodellerne primært propagerer fra emissionsopgørelserne, 
ifølge Brandt, og sandsynligvis kun i mindre omfang fra modellerne. 
Dog er det vigtigt at være opmærksom på, at der også er usikkerhed forbundet med beregningen af 
den atmosfæriske transport samt ifm. de kemiske processer i atmosfæren. Imidlertid kan nogle af de 
nævnte usikkerheder opveje hinanden.  
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Det er dog centralt at være opmærksom på, at én ting er, hvor stor en usikkerhed, der er på modellen 
i dens beregning af den totale årsmiddelværdi, men mange af de beregninger, som eksempelvis 
foretages med EVA-systemet er scenarier, hvor man kan vælge at fokusere på emissionsbidraget fra 
individuel træfyring i Danmark. Usikkerheden ifm. scenarierne er helt anderledes, end 
usikkerhederne ifm. f.eks. EVA-modellens beregning af den totale årsmiddelværdi for f.eks. PM2,5. 
Det er meget vanskeligt at estimere en absolut usikkerhed på resultatet af en sådan 
scenarieberegning. Man kan foretage nogle følsomhedsstudier, men dette parameter kan ikke rigtig 
sammenlignes med selve computermodellernes samlede usikkerheder. Derfor tror Brandt ikke, at 
det er muligt at foretage en samlet usikkerhedsvurdering af eksempelvis EVA-modellen, hvis 
modellen anvendes til at foretage en scenarieberegning af det årlige mortalitets-estimat forårsaget af 
brænderøgs-emissionen fra dansk jord. 
Problemet er, at det ikke er muligt at validere et scenarie 100 %, idet dette eksempelvis ville kræve, 
at alle landets brændeovne med et fingerknips kunne fjernes og genindsættes, mens de 
meteorologiske forhold eksempelvis holdes konstant. 
Det man metodisk kan gøre, for at minimere modellernes usikkerhed, er at foretage en masse Monte 
Carlo-simuleringer. Dette har Institut for Miljøvidenskab endnu ikke gjort, idet det kræver tusindvis 
af beregninger, som igen kræver forskningsmidler at udføre. Sådanne Monte Carlo-simuleringer vil 
dog ikke kunne beregne usikkerheder, som skyldes, at der simpelthen er nogle vigtige processer, 
som slet ikke er indprogrammeret i den pågældende model. Derfor har usikkerhedsberegninger via 
Monte Carlo-metoden også sine betydelige begrænsninger. 
Når resultaterne fra Institut for Miljøvidenskabs beregningsmodeller sammenlignes med 
eksempelvis CAFE-studierne, hvad angår dødelighedstal for hele Europa, så når de to modeller – 
uafhængigt af hinanden - frem til ca. samme beregningsresultat. Brandt vil imidlertid mene, at 
Institut for Miljøvidenskabs beregningsmodeller er langt mere præcise, end de metoder der ligger 
bag CAFE-beregningerne. Dette skyldes, at Brandt og hans kolleger har udviklet en metode med 
langt mindre ’støj’, end hvad CAFE-metoderne kan præstere.  
Men igen Institut for Miljøvidenskab kan ikke gå ind og validere eksempelvis EVA-modellens 
beregningsresultater, men kun optimere matematikken, fysikken og kemien i modellen, og 
sammenligne modellens beregningsresultater med lignende modeller, udarbejdet af andre forskere i 
eller uden for Europa. 
Hvis man sammenligner brænderøgsforurening med trafikal forurening, så findes der på 
sidstnævnte område bedre og mere detaljerede opgørelser, som er udført over en længere årrække. 
Derfor vil mortalitets-estimaterne for den trafikale forurening sandsynligvis være behæftet med lidt 
mindre usikkerhed.  
På den anden side har DMU’s gamle systemanalyseafdeling (SYS) arbejdet med emissioner fra 
brændeovne o.l. netop ud fra lokale skorstensfejerregistre. SYS har herved vist, at det på denne 
måde kan lade sig gøre at udarbejde gode registre og solide emissionsopgørelser med relativ høj 
nøjagtighed og præcision. Dog har SYS (endnu) ikke har haft økonomiske midler til at udbrede 
konceptet til hele landet.  
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13.3.3 KONCENTRERET REFERAT AF INTERVIEW D. 15/12-11 MED 
DR.SCIENT., PH.D., SENIORFORSKER, SEKTIONSLEDER OG MILJØINGENIØR 
OLE HERTEL, INSTITUT FOR MILJØVIDENSKAB, AARHUS UNIVERSITET OG 
ADJUNGERET PROFESSOR VED ENSPAC, ROSKILDE UNIVERSITET 
Spm. 1: Torben Sigsgaard mener, at det er miljøvidenskabens evige forbandelse (set bl.a. i en 
Lomborg kontekst), at videnskabsfolk er skolet til at præsentere usikkerhedsbetonede estimater, idet 
der ellers oftest ikke er tale om redelig, lødig og metodisk transparent videnskab. Grunden til, at det 
er en forbandelse, er, at mange politikere så ikke tør handle på den umiddelbart meget usikre viden.  
Kender du et rammende citat for, at denne fremlæggelse af usikkerheder har en betydelig og måske 
ligefrem lammende indvirkning på den politiske beslutningsproces inden for dit forskningsområde – 
eksempelvis inden for brænderøgsforurening? 
Svar: En af mine yndlingscitater i denne forbindelse er af Albert Einstein:  
”Keep it simple, but not too simple.” (Wikiquote 2012) 
Dvs. at man ikke skal gøre tingene mere komplicerede, end de i realiteten er, men samtidig skal 
man have tilstrækkelig mange data med i sin analyse til, at det giver mening. I Institut for 
Miljøvidenskab arbejder vi metodisk ofte efter at finde sammenhænge ud fra det simplest mulige 
datamateriale, der giver sammenhængen. Hvis dette så ikke lykkedes, er vi nødt til at gå et step 
videre i vores nuancering ved at øge datamængden og dermed kompleksiteten osv. osv., indtil vi 
eventuelt finder en sammenhæng. 
Dette hænger meget godt sammen med reduktionistisk videnskabeliggørelse, og understøtter også 
nødvendigheden af hele tiden at have overblik, og dermed kontrol over det man arbejder med. 
Ellers taber man, som forsker, ofte tråden i sit arbejde, og mister følingen med 100% at vide, hvad 
dataene i projektet viser. 
Spm. 2: Er det efter din faglige vurdering korrekt, når Miljøstyrelsen i (Larsen & von Hessberg 
2010) skriver, at der ift. mortalitets-estimeringen grundet brænderøgsforureningen hersker størst 
usikkerhed ift. estimeringen af dosis-respons sammenhængen og eksponeringen (som igen falder 
tilbage på usikkerheden omkring udlednings-estimaterne af brænderøg i relation til Force 
Technology’s rapport (Evald 2010))? 
Svar: Ja, det er jeg helt enig i.  
Som bekendt er det Institut for Miljøvidenskabs store ønske og håb at kunne skaffe økonomiske 
midler til et stort landsdækkende epidemiologisk studie af luftforureningens helbredseffekter i 
Danmark. Formålet med dette epi-studie er relativt præcist at estimere immission-respons 
sammenhængen, for herved bl.a. nogenlunde præcist at kunne estimere, hvor stor en mortalitet og 
morbiditet blandt danskerne, som brænderøgs-emissionen fra dansk jord forårsager. 
I forbindelse med at man udfører et større epi-studie af luftforureningen i Danmark, er det helt 
centralt at kunne fastsætte en forholdsvis præcis og nøjagtig eksponeringsprofil af den danske 
befolkning. I denne forbindelse er det bl.a. helt afgørende i betydeligt omfang at få reduceret 
usikkerheden ifm. forureningskædens svageste led. I relation til brænderøgsforureningen udgør det 
svageste led i kæden det første led, dvs. estimeringen af emissionen. Grunden hertil er bl.a., at den 
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store usikkerhed, ifm. dette første led, propagerer videre ud i forureningskæden for i modsatte ende 
af kæden tilsvarende af øge usikkerheden i relation til mortalitets-estimatet.  
Så hvis vi ikke tror på, at man sundhedsmæssigt kan skære alle partikeltyper over én kam, uanset 
deres kemiske sammensætning og kildeoprindelse, så er Institut for Miljøvidenskab nødt til først at 
fastlægge en relativ pålidelig og gyldig eksponeringsprofil, og herefter foretage et stort 
landsdækkende epi-studie til fastlæggelse af en langt mere nuanceret immission-respons 
sammenhæng for de enkelte luftforureningsparametre. 
Ifm. epi-studiet og immission-respons estimeringen kan forskerne vælge at undersøge for en lang 
række forskellige markører i en enkelt brænderøgssæson eller to. Desuden kan forskerne vælge at 
undersøge helt ned på adresseniveau, eller for et specifikt beboelseskvarter med ca. samme 
luftforurenings-eksponering. 
Foruden at se på hvor længe folk har boet på adressen, og samkøre dette med diverse registre (vedr. 
cpr, død, sygdom, indlæggelse osv.), så kan forskerne vælge at undersøge en markør for udvikling 
af eksempelvis cancer. En sådan markør kunne f.eks. være dna-skader i hvide blodlegemer, som 
medfører større oxidativ skade på de hvide blodlegemer, der igen forøger risikoen for udvikling af 
kræft. Forskerne kan også vælge at fokusere på korttidseffekterne ved eksempelvis at undersøge for 
forhøjet blodtryk, eller undersøge indlæggelsesmønsteret i relation til eksempelvis hjerte-
karsygdomme og lungesygdomme (KOL, astmaanfald mv.). 
Spm. 3: Har du et konkret forslag til, hvorledes jeg kan konkretisere projektdesignets metodiske 
fremgangsmåde? 
Svar: Hvis du skal foretage en kritisk analyse af dit udvalgte mortalitets-estimats relevans for 
danske forhold, så mener jeg, at du skal gå helt bag om estimatet ved at undersøge, hvordan den 
konkrete eksponeringsprofil er fremkommet, dvs. undersøge om eksponeringsprofilen er 
tilstrækkelig realistisk og troværdig. 
For eksponeringsprofilerne er det meget forskelligt, hvilken metode der er blevet anvendt i diverse 
videnskabelige studier. Her anvender forskerne typisk computerbaserede spredningsmodeller som 
RAINS/GAINS (ved IIASA instituttet i Østrig - International Institute for Applied Systems 
Analysis - (IIASA 2012)) og DEHM, som anvender en relativ grov opløsning i 
eksponeringsprofilen. Dette betyder, at man ikke tilstrækkeligt nøjagtigt kan bestemme 
eksponeringen i nærområdet tæt ved kilden ved at anvende sådanne storskalamodeller. Derfor kan 
modeller som RAINS/GAINS og DEHM kun estimere relativ små immissionsforskelle for 
eksempelvis PM2,5, men til gengæld inddrage meget store populationer, hvorved forskerne alligevel 
når frem til meget store effektvurderinger i form af f.eks. helbredsomkostninger. Dette skyldes, at et 
dødsfald sættes til adskillige millioner kr., og hvis der er nogle hundrede af disse ud over landet 
pga. brænderøgsforureningen, så bliver summen heraf et relativt betydeligt milliardbeløb.  
Desuden kan du undersøge, hvad det er for nogle dosis-respons sammenhænge, som er anvendt. 
Typisk så kan stort set alle dosis-respons sammenhængene inden for luftforurening spores tilbage til 
de to banebrydende US-amerikanske epi-studier (Dockery et al. 1993, Pope et al. 1995), og de 
opdateringer der er udført sidenhen, men disse opdateringer ændrer ikke ret meget ved estimaterne 
publiceret i hhv. 1993 og 1995. 
I det oprindelige studie af årlige dødsfald i Danmark pga. PM2,5-immissionen (Raaschou-Nielsen et 
al. 2002) (som de ca. 200 årlige dødsfald i (Miljøstyrelsen 2008: 89) baserer sig på), udførte Hertel 
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m.fl. – med udgangspunkt i dosis-respons estimaterne fra (Dockery et al. 1993, Pope et al. 1995) - 
en skalering ift. bystørrelse, og adderede herefter det regionale baggrundsniveau. Dette var en 
meget simpel metode, som derfor også giver et relativt groft estimat af helbredseffekterne. 
Spm. 4: Hvordan vil du størrelsesordensmæssigt vægte brænderøgsforurening og trafikal 
forurening inden for luftforurening, set i forhold til mortalitet og morbiditet? 
Svar: Ifølge Hertel mangler der at blive udført et større epi-studie i Danmark, før vi kan fastslå, om 
den trafikale forurening i Danmark er mere eller mindre sundhedsskadelig end 
brænderøgsforureningen i Danmark, opgjort i mortalitet og morbiditet. 
Derfor er det på nuværende tidspunkt forholdsvis spekulativt at udtale sig om, men man kan 
naturligvis mene det ene eller det andet. Personligt er jeg af den opfattelse, at den trafikale 
forurening er betydeligt mere sundhedsskadelig end brænderøgsforureningen i Danmark.  
Spm. 5: Hvad bygger du denne opfattelse på? 
Svar: For brænderøgsforureningens vedkommende, så står den fyringsintensive periode på i ca. 4 
måneder om året og hele fyringssæsonen varer ca. 6 måneder, hvor befolkningen eksponeres for 
brænderøgsforurening. Desuden er det min vurdering, at det er begrænset, hvor meget der fyres i 
langt de fleste områder med kollektiv varmeforsyning. Bl.a. derfor er det højst sandsynligt i nogle 
relativt begrænsede områder, hvor der er et meget højt niveau af brænderøgsforurening. Det 
kommer også an på, om en lille forøgelse af partikelforureningen, der forekommer længere væk fra 
et kvarter med intensiv brændefyring, også har en betydelig negativ helbredseffekt.  
Modsat er det Hertels vurdering, at en meget stor del af den danske befolkning er udsat for trafikal 
forurening i et betydeligt helbredsmæssigt omfang.  
Men som nævnt er det på nuværende tidspunkt (forholdsvis) spekulativt at udtale sig om, hvorvidt 
den trafikale forurening er betydeligt mere sundhedsskadelig end brænderøgsforureningen i 
Danmark eller omvendt, idet vi mangler videnskabelig valid dokumentation herom. 
Spm. 6: Hvad angår det beregningstekniske om, hvor mange tabte leveår som ét for tidligt dødsfald 
vurderes til at have pga. luftforureningen/brænderøgsforureningen, så når CAFE-studierne frem til 
tallet ca. 10,6, mens Miljøstyrelsen når frem til ca. 6½ tabte leveår. 
Hvad er din opfattelse af, hvilken metoder der ligger til grund for hhv. CAFE-studiernes og 
Miljøstyrelsens gennemsnitlige estimat? 
Svar: Det man skal kikke på i denne sammenhæng er, hvordan epi-studierne udarbejdes. Dvs. hvor 
mange negative helbredsudfald, der er tale om, og om der er en større risiko for et negativt 
helbredsudfald, hvis man befinder sig i et højeksponeringsområde sammenlignet med et 
laveksponeringsområde.  
Det man ser på helt konkret er inden for hvilke aldersgrupper, at der sker flest dødsfald. Hvis der 
eksempelvis er mange svagelige i de yngre aldersgrupper, så drejer det sig (potentielt) om relativt 
mange tabte leveår pr. dødsfald. Omvendt kan man sige, at hvis den pågældende befolkning har en 
forholdsvis lav forventet restlevetid, så vil et dødsfald ikke resultere i helt så mange tabte leveår. 
Endelig kan en befolkning med relativ ringe levevilkår nemmere bukke under for sundhedsskadelig 
luftforurening osv. 
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Spm. 7: Hvis man skal graduere eller ranke forureningsparametrene i brænderøgsforurening efter 
deres sundhedsskadelige effekt, hvorledes vil du så opliste disse forureningsparametre? 
Svar: 
1. Fine partikler og partikler i nano-størrelse (ofte betegnet ultrafine) (PM2,5 , PM1 og PM0,1): 
Særligt den partikelfraktion, som er omtrent 100 nm i diameter, idet denne typisk har et 
særdeles sundhedsskadeligt kemisk indhold (Forchhammer 2011a: 4). 
2. PM10 
3. PAH (og VOC, som er den flygtige del af PAH, der bl.a. består af gasformig benzo(a)pyren). 
4. Tungmetaller og dioxin, som efter Hertels vurdering langt overvejende skyldes, at folk 
brænder kemisk behandlet træ eller andet affald af, hvilket ifølge Hertels vurdering 
sandsynligvis er en relativ begrænset problemstilling i Danmark. 
Spm. 8: For lidt siden stillede jeg følgende spørgsmål til din forskerkollega Jørgen Brandt: 
”Hvilke kommentarer har du til de ca. 200 årlige dødsfald blandt danskerne, pga. 
brænderøgsforureningen emitteret fra dansk jord (Miljøstyrelsen 2008: 89, Raaschou-Nielsen et al. 
2002, Palmgren et al. 2001)?  
Har du eller Institut for Miljøvidenskab beregnet et årligt mortalitets-estimat eller –interval som 
følge af brænderøgsforureningen i Danmark?” 
Hertil kom Brandt med følgende uddybende svar: 
”Ja, vi har foretaget sådanne beregninger, og er nået frem til følgende: 
1. Hvis vi forudsætter, at alle partikler er lige sundhedsskadelige, så døde ca. 270 danskere 
årligt i år 2000 som følge af brænderøgsforureningen. 
2. Siden da er emissionerne fra individuel træfyring steget med ca. 80 %, så hvis mortalitets-
estimatet fremskrives lineært, er vi således i dag oppe på knap 500 årlige dødsfald blandt 
danskerne pga. brænderøgsforureningen fra dansk jord. 
3. Hvis man så graduerer ift., at de primære partikler højst sandsynligt er mere 
sundhedsskadelige end de sekundære, så bør man lægge ca. 30 % til, og er herefter oppe på 
groft estimeret lige godt 600 årlige dødsfald blandt danskerne pga. den indenlandske 
brænderøgsforurening. Denne tredobling set i forhold til de ca. 200 ovennævnte dødsfald 
illustrerer bl.a. hvor stor usikkerhed, der pt. hersker vedr. beregningen af et årligt 
mortalitets-estimat grundet brænderøgsforureningen i Danmark. Dog vil Brandt anslå, at 
mortalitets-estimatet højst sandsynligt befinder sig i denne størrelsesorden.  
4. Brandt er helt enig med Torben Sigsgaard i, at det, videnskabeligt set, er mest redeligt og 
lødigt at fremlægge mortalitet - forårsaget af bl.a. brænderøgsforurening - som et 
usikkerheds-interval. Brandt vil ud fra det mest kvalificerede skøn/bud, som forskerne pt. 
kan beregne, antage, at et sted mellem 250-750 eller måske snarere 200-1.000 danskere 
hvert eneste år dør før tid pga. brænderøgsemissionerne fra dansk jord. Under alle 
omstændigheder er Brandt overbevist om, at det årlige faktiske  mortalitetstal højst 
sandsynligt er højere end 200 årlige dødsfald grundet brænderøgsforureningen. Det er 
imidlertid vigtigt at være opmærksom på, at ingen af ovennævnte mortalitets-estimater 
endnu er publicerede.” 
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Hvilke kommentarer eller uddybende bemærkninger har du til Brandt ovenstående skønnede 
mortalitets-intervaller på 250-750 eller 200-1.000 årlige dødsfald pga. brænderøgsforureningen i 
Danmark? 
Svar: De af Brandt nævnte mortalitets-intervaller må på nuværende tidspunkt betragtes som 
antagelser eller kvalificerede skøn over, hvor stor en del af mortaliteten forårsaget af PM2,5-
immissionen i Danmark, som kan tilskrives brænderøgsforureningen. Vi befinder os på dette 
område, i sagens natur, endnu et stykke fra sikker videnskabelig viden, som er publiceret i et 
internationalt anerkendt videnskabeligt tidsskrift. Det kan dog sagtens tænkes, at Jørgen Brandt går 
med seriøse overvejelser herom inden for de næste par år. 
Spm. 9: Hvad mener du, at der er forskningsmæssig belæg for at sige, hvad angår helbredseffekten 
af partikler fra forskellige kildetyper – dvs. hvorvidt forbrændingspartikler er mere 
sundhedsskadelige end landbrugspartikler, lokalt emitterede partikler er mere sundhedsskadelige 
end fjerntransporterede partikler, og primære partikler er mere sundhedsskadelige end sekundære 
partikler? 
Svar: Der eksisterer endnu ikke sikker videnskabelig dokumentation for, at en given 
partikelfraktion (f.eks. PM2,5) – hvad angår helbredseffekter – kan gradueres efter 
partikelfraktionens kemiske indhold. I (Brandt et al. 2011a) gradueres partiklernes helbredseffekt, 
og dermed den samfundsøkonomiske omkostning, alene ud fra partiklernes størrelse, og således 
ikke ud fra partiklernes kemiske indhold. Ifølge Hertel er det vigtigste i denne sammenhæng, at 
forskerne redeligt og transparent redegør for, hvad grundlaget er for den analyse, der eksempelvis er 
foretaget i (Brandt et al. 2011a), således at de betydelige usikkerheder, relateret til rapportens 
estimater, tydeligt fremgår. 
For at kunne svare på dit spørgsmål med tilstrækkelig solid videnskabelig evidens, så er danske 
forskere nødt til at udføre et større landsdækkende epidemiologisk studie af luftforureningens 
helbredseffekter i Danmark. Et sådant landsdækkende epi-studie vil kunne klarlægge, hvilke kilder 
til – samt kemiske indholdsstoffer i - de forskellige partikelfraktioner, som i realiteten er de mest 
sundhedsskadelige i relation til mennesker. Desuden vil epi-studiet langt mere præcist, end tilfældet 
er i dag, kunne estimere, hvor mange danskere der årligt dør, som følge af brænderøgsemissionen 
og -immissionen i Danmark. 
Spm. 10: Kan du bekræfte, at det er fuldt tilstrækkeligt at foretage et par kampagnemålinger af 
brænderøgsforureningen (spændende over et par år, på to velvalgte lokaliteter i tæt-lav bebyggelse), 
for herved at validere og optimere de computermodeller, der beregner brænderøgs-immissionen på 
en given lokalitet i hele landet, hvis de to kampagnemålinger suppleres med et stort landsdækkende 
epi-studie af luftforureningen?  
Dvs. at det ikke er nødvendigt at bruge penge på rutinemæssig luftkvalitetsovervågning over 
eksempelvis de næste 10 år ifm. tre udvalgte tæt-lave bebyggelser med forholdsvis intensiv 
brændefyring og samtidig bruge penge på et stort landsdækkende epi-studie? 
Svar: Ja, det er jeg fuldstændig enig i.  
Det er ikke nødvendigt at bruge penge både på rutinemæssig luftkvalitetsovervågning af 
brænderøgsforureningen over en længere årrække, og samtidig bruge penge på et stort 
landsdækkende epi-studie.  
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Det vil være fuldt tilstrækkeligt at foretage det store landsdækkende epi-studie, hvor så 
computerbaserede spredningsmodeller som OML-Multi, DEHM og EVA mv. (der bl.a. kan beregne 
brænderøgs-immissionen) tilstrækkeligt fyldestgørende kan valideres med et eller to velvalgte 
kampagnemålinger, løbende over et par år, i brændefyringsintensive beboelsesområder. Hvor 
omfattende disse kampagnestudier skal være er imidlertid en kritisk faktor, da emissionen, som 
nævnt, varierer voldsomt fra brændeovn til brændeovn, og det springende punkt således er, hvornår 
man har et tilstrækkeligt realistisk billede af emissionsfaktorerne. 
Spm. 11: Er det korrekt forstået, at der – for brænderøgsforureningens vedkommende - alene er 
behov for følgende tre typer af informationer til at understøtte det føromtalte store landsdækkende 
epi-studie? 
1. Ovennævnte landsdækkende skorstensfejerregister. 
2. Et par kampagnemålinger på to lokaliteter, spændende over et par år, for at validere 
spredningsmodellerne. 
3. Ifm. disse to kampagnemålinger at udføre spørgeskemaundersøgelser i det byområde, hvor 
der måles, for herved at kortlægge fyringsvaner, brændeforbrug, ovntyper mv. ifm. 
individuel træfyring.  
Svar: Ja, det er korrekt, at der er behov for de ovenstående tre informationstyper eller 
forundersøgelser forud for det store landsdækkende epi-studie.  
Derudover er der behov for at foretage et review over emissionsfaktorerne for især de nyere 
modeller inden for de forskellige typer af individuelle træfyrende enheder (svanemærkede 
brændeovne, masseovne, moderne træpillefyr o.l.). 
Disse emissionsfaktorer kan så sammenholdes med salgsstatistikkerne for at beregne antallet af hver 
model på landsbasis. 
Desuden bør der i beregningerne tages forbehold for, at emissionsfaktorerne er målt ud fra en Norsk 
standard, som tager udgangspunkt i miljømæssigt optimale fyringsvaner. Derfor er forskerne nødt 
til at foretage et groft over, hvor meget folk gennemsnitligt fyrer med affald og/eller vådt træ, 
lukker helt for luftspjældet og tilsvarende kraftigt forurenende adfærd.  
Reguleringsmæssigt kan man bl.a. modvirke den voldsomme stigning i eksempelvis 
partikelforureningen fra en brændeovn - hvis der lukkes helt ned for luftspjældet - ved at forbyde 
både køb og salg af brændeovnsmodeller, hvor luftspjældet kan lukkes. På nogle af de 
svanemærkede brændeovnsmodeller er det eksempelvis allerede i dag ikke muligt at lukke helt for 
luftspjældet. 
 
13.3.4 KONCENTRERET REFERAT AF INTERVIEW D. 21/12-11 MED 
PROFESSOR, PH.D. OG LÆGE TORBEN SIGSGAARD, AFDELING FOR MILJØ- 
OG ARBEJDSMEDICIN, INSTITUT FOR FOLKESUNDHED, AARHUS 
UNIVERSITET  
 
Spm. 1: I hvor stort omfang er mortalitets-estimaterne - (opgjort som relativ risiko i relation til 
PM2,5 og PM10) fra de europæiske og US-amerikanske epidemiologiske studier, oplistet i tabel 1 og 
2 i (Bønløkke 2006) - direkte sammenlignelige med danske forhold? 
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Svar: For at være direkte sammenligneligt med Danmark, er det i sagens natur centralt, om det 
område, hvor epi-studiet er udført, er sammenligneligt med typiske danske forhold. 
Her peger Sigsgaard på 4-5 centrale aspekter vedr. repræsentativiteten: 
1. Breddegrad/klima: Om individuel træfyring anvendes i omtrent samme omfang og under 
nogenlunde de samme fyringskonditioner, som tilfældet typisk er i Danmark. Eksempelvis 
indgår Nordeuropa (i WHO regi) i den tempererede zone, hvor man i betydeligt omfang 
anvender individuel træfyring. 
2. Andelen af dieselkøretøjer: Om andelen af køretøjer, der kører på diesel, er omtrent den 
samme som i Danmark. Her er det vigtigt at være opmærksom på, at den gennemsnitlige 
andel af dieseldrevne køretøjer i Europa er langt højere end eksempelvis i USA. Derfor vil 
mortalitets-estimater baseret på europæiske epi-studier typisk være mere sammenlignelige 
med danske forhold end US-amerikanske. Ikke mindst fordi megen forskning tyder på, at 
dieselpartikler er mindst lige så sundhedsskadelige som brænderøgspartikler (Bønløkke 
2006). 
3. Overfladenær ozonkoncentration: Endelig peger Sigsgaard på vigtigheden af at se på den 
overfladenære ozonkoncentration i Nordeuropa, som eksempelvis er mindre end i 
Sydeuropa, fordi der fotokemisk dannes mere overfladenær ozon i områder med masser af 
sollys. Ligesom NO2 så indgår O3 også i et synergistisk sundhedsskadeligt samspil med bl.a. 
partikulær luftforurening, som samlet øger reaktiviteten af den forurenede luft, mennesker 
indånder, med øgede helbredsskader til følge (Miljøstyrelsen 2008: 65). 
4. Vindforhold og rensningskrav: Endelig spiller vindforhold og rensningskrav i de pågældende 
lande/regioner også ind for sammenligneligheden. 
Heldigvis er de to store klassiske epidemiologiske studier af partikulær luftforurenings indvirkning 
på morbiditet og mortalitet (Harvard six cities studierne alias (Dockery et al. 1993) og twenty cities 
studierne alias (Pope et al. 1995)) spredt ud over hele USA. Dette nedsætter usikkerhederne vedr. 
sammenligning med danske forhold, hvad angår bl.a. overfladenær ozon, temperatur og 
vindforhold. 
Endelig er der stor forskel mellem den rige industrialiserede verden og udviklingslandene/-regioner 
som f.eks. Afrika og Shanghai. 
Vedr. tabel 1 og 2 så ser det ifølge Sigsgaard ud til, at NO2 har større indvirkning på 
langtidseffekterne end korttidseffekterne vedr. mortalitet, hvor det ifm. partikulær luftforurening er 
ca. samme effekt på den lange og korte bane.  
Hvad angår WHO-Europa redegørelsen (WHO-EUROPE 2005), så forsøger forskerne at minimere 
usikkerhederne ved at udarbejde en meta-analyse, dvs. inkludere eller poole ca. 20 studier for 
herigennem at nå frem til ét punkt-estimat (dvs. ét tal) med en relativ lav usikkerhedsmargen.  
Spm. 2: Mener du, at det er en fornuftig afgrænsning at fokusere på de 200 årlige danske dødsfald 
pga. brænderøgs-emissionen i Danmark (Miljøstyrelsen 2008: 89), fordi det netop kan være 
problematisk at overføre resultaterne af udenlandske mortalitets-estimater til danske forhold? 
Svar: Ja, når det er brænderøgsforurening, vi taler om. Danmark adskiller sig fra mange af de lande, 
vi normalt sammenligner os med, og som ligger (mindst) lige så nordligt som os. Dette skyldes, at 
vi i Danmark typisk anvender brændeovne i et langt større omfang – ikke mindst i byerne. 
Spm. 3: Hvad mener du, at der er forskningsmæssig belæg for at sige, hvad angår helbredseffekten 
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af partikler fra forskellige kildetyper – dvs. hvorvidt forbrændingspartikler er mere 
sundhedsskadelige end landbrugspartikler, lokalt emitterede partikler er mere sundhedsskadelige 
end fjerntransporterede partikler, og primære partikler er mere sundhedsskadelige end sekundære 
partikler? 
Svar: Forskerne har diskuteret sammenligningen af forskellige partiklers sundhedsskadelige effekt 
meget intenst, og i dag skal jeg holde møde med Poul Bo Larsen m.fl. fra Miljøstyrelsen, hvor vi 
bl.a. skal diskutere dette aspekt. Landmændene mener, pudsigt nok, ikke, at de sekundære partikler 
fra landbruget er sundhedsskadelige, fordi disse er vandopløselige. 
Hvad angår atmosfærekemien vedr. dannelsen af de sekundære ammoniumpartikler fra 
husdyrbrugene i Danmark mv., så er det ammoniakken på gasform (NH3), der i troposfæren 
reagerer med sure partikler og ditto gasser og herved danner partikulært ammonium (NH4+) i form 
af ammoniumsulfat ((NH4)2SO4), ammoniumbisulfat (NH4HSO4) samt ammoniumnitrat (NH4NO3) 
(Hertel et al. 2010: 186). 
Problemet er, at landbrugspartiklerne adhærerer (adsorberes) til andre partikler i luften og indgår i 
den partikelmasse, som lige fra starten er blevet målt og fortsat måles i Danmark, og der er aldrig i 
denne partikelmasse blevet vægtet for eksempelvis sekundære partikler fra landbruget. Derfor giver 
videnskaben, ifølge Sigsgaard, ikke belæg for at sige, at forbrændingspartikler er mere 
sundhedsskadelige end landbrugspartikler, idet disse målinger og luftforurenings-epidemiologiske 
studier, ifølge Sigsgaard, ikke er blevet foretaget. Da lægevidenskaben således positivistisk ikke 
kan dokumentere, at forbrændingspartikler er mere sundhedsskadelige end partikler fra landbruget, 
så er lægevidenskaben, ifølge Sigsgaard, nødt til sundhedsmæssigt at skære alle partikeltyper over 
én kam. Sigsgaards rationale er her, at man netop af hensyn til forsigtighedsprincippet ikke bør 
slutte, at nitrat- og nitritpartikler fra landbruget er mindre sundhedsskadelige end 
forbrændingspartikler. Ikke før et tilstrækkeligt antal videnskabelige forsøg kan eftervise, at dette 
eventuelt ikke er tilfældet. Hvis eksempelvis politikerne blot agerer efter, hvad der er det mest 
sandsynlige scenarie, så har det, ifølge Sigsgaard, intet med lægevidenskab at gøre. Her skal man 
kunne eftervise og dokumentere sandsynligheden/hypotesen gennem videnskabelige toksikologiske 
og epidemiologiske studier. 
Man kan videnskabeligt set graduere i forhold til indholdet af levoglucosan eller mannosan, men 
sådanne forsøg er, ifølge Sigsgaard, endnu ikke blevet udført. 
Partiklerne er ikke blevet målt tilstrækkeligt mange gange i tilstrækkeligt store populationer til, at 
videnskaben kan sige noget med sikkerhed, og indtil da mener Sigsgaard, at man er nødt til at skære 
alle partikler over én kam (netop i henhold til forsigtighedsprincippet). 
Der er enkelte videnskabelige studier, som har påvist, at partiklernes tungmetalindhold har en 
tættere korrelation til mortalitet og morbiditet, end det blot at se på partikelmassen af f.eks. PM2,5, 
men der er ikke foretaget særligt mange af disse studier, hvilket bl.a. skyldes, at de er særdeles 
bekostelige. 
PAH styrer carcinogeniciteten (dvs. brænderøgspartiklers evne eller tendens til at virke 
kræftfremkaldende), mens f.eks. tungmetaller styrer toksiciteten (øger inflammationen som igen 
fremmer hjertekarsygdomme og luftvejslidelser). 
Modsat Ole Hertel mener Sigsgaard ikke, at der, i luften, er nogen sundhedsmæssig forskel på 
sekundære sulfatpartikler, set i forhold til sekundære ammoniumpartikler. 
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Ifølge Sigsgaard vil Miljøstyrelsen v/ Poul Bo Larsen og resten af det kemiske kontor ikke bevilge 
penge til kammerforsøg, hvor forsøgspersoner indånder eksempelvis sulfat- og/eller nitratpartikler, 
fordi Miljøstyrelsen mener, at dette er uetisk. Dette på trods af, at folk alligevel i stort omfang går 
rundt i denne partikelblanding. Derfor er det vanskeligt for Sigsgaard at skaffe finansiering til 
sådanne dobbeltblændede randomiserede overkrydsningsforsøg om diverse partikeltypers 
indvirkning på mortalitet og morbiditet. 
Hvad angår videnskabelig litteratur om partiklers relative sundhedseffekt, så henviser Sigsgaard til 
(Brandt et al. 2011a). 
Spm. 4: Vil du ikke uddybe, hvorfor det er mere videnskabeligt korrekt at anvende begrebet 
mortalitets-intervaller end begrebet mortalitets-estimater? 
Svar: Det handler om en sensitivitets-analyse, hvor forskerne fastlægger et punktestimat, der 
befinder sig midt i et usikkerhedsfelt (typisk et 95 % konfidensinterval). 
Spm. 5: I (Pope et al. 1995) og (Dockery et al. 1993) anvendes årsmiddelværdier frem for 
tidsserieanalyser. Hvordan hænger dette sammen med ovennævnte usikkerhedsintervaller? 
Svar: Dette er ikke helt korrekt, idet Pope og Dockery også har anvendt tidsserieanalyser, hvor man 
ser på den akutte reaktion nogle få dage efter høje luftforureningsniveauer. Men hvis man ser på 
cancer- og hjertekartilfælde på en større population, så har forskerne ofte anvendt årsmiddelværdier. 
Spm. 6: Når man taler om tidsserieanalyser, så er der typisk et pludseligt fald i dødeligheden og 
sygeligheden, hvorefter den igen stiger efter yderligere nogle dage og uger. Hvorledes benævnes 
dette midlertidige lavpunkt? 
Svar: Den refraktære periode. 
Spm. 7: Du har før omtalt videnskabens evige forbandelse (set bl.a. i en Lomborg kontekst), om at 
videnskabsfolk er skolet til at præsentere usikkerhedsbetonede estimater, idet der ellers oftest ikke 
er tale om redelig, lødig og metodisk transparent videnskab. Kan du komme med et illustrativt 
eksempel på, at denne fremlæggelse af usikkerheder har en betydelig indvirkning på den politiske 
beslutningsproces inden for dit forskningsområde – eksempelvis inden for brænderøgsforurening 
(her tænker jeg eksempelvis på, at nogle politikere føler angst ved at handle for at løse et givent 
miljøproblem, hvis problemets størrelse eller alvor fremlægges med angivelse af betydelig 
usikkerhed)? 
Svar: Ifølge Sigsgaard så ser man meget sjældent i medierne, at der fremlægges et 
usikkerhedsinterval men langt oftere et estimat. Årsagen til dette er, ifølge Sigsgaard, at journalister 
generelt ikke kan kapere et usikkerhedsinterval men oftest foretrækker et konkret tal. Det er 
Sigsgaard erfaring, at man i medierne generelt ikke kan komme igennem med at fremlægge 
nuancerne, med mindre man har forberedt sig grundigt. Man kunne i stedet formulere det nede på 
jorden ved eksempelvis at sige: ”Det er vores bedste bud, at tallet befinder sig imellem…”. 
Spm. 8: Har du et godt og rammende citat på, hvor vanskeligt det er for politikerne at handle på 
forskning, der er behæftet med usikkerhed, idet mange politikere måske forveksler usikkerhed med, 
at der (slet) ikke er videnskabeligt belæg for at handle på et givent miljøproblem som f.eks. 
brænderøgsforureningen (man kan formulere det kort, som lægevidenskabens evige forbandelse 
omkring usikkerhed og politik)? 
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Svar: Sigsgaard har ikke et grydeklart citat present i hukommelsen, men i lærebogen ’Miljø- og 
Arbejdsmedicin’ på medicinstudiet (Sigsgaard et al. 2010) fremgår det, at miljøvidenskab befinder 
sig i brændingen (på amerikansk ’the cross field’) mellem forskning og politik (Sigsgaard husker 
dog ikke, hvorfra han første gang læste dette citat). Med dette begreb menes bl.a., at mange forskere 
ofte presser på for handling, mens en del politikere siger, at det er for dyrt. M.a.o. et dilemma 
mellem, hvad der er godt for borgernes helbred, og hvad der er godt for virksomhederne og i nogle 
tilfælde også nationaløkonomien. 
Spm. 9: Men er dette ikke et udtryk for et gammeldags syn på forureningsbekæmpelse & 
miljøbeskyttelse som en økonomisk byrde, frem for en investering og et national- og 
virksomhedsøkonomisk konkurrenceparameter på sigt? 
Svar: Jo, men det er så her, at jer miljøplanlæggere kommer ind i billedet og skal hjælpe med at 
overbevise myndighederne, politikerne og journalisterne mv. om, at forureningsbekæmpelse langt 
overvejende er en god samfundsøkonomisk investering. En anden kommunikativ udfordring er, at 
man kender meget få personer, som er døde af miljøproblemer, så - populært formuleret - er det 
vanskeligt at skrive på gravstenen, at eksempelvis Klaus-Jørgen døde af brænderøgsforurening. 
Spm. 10: Er det korrekt, når Miljøstyrelsen i (Larsen & von Hessberg 2010) skriver, at der ift. 
mortalitets-estimeringen grundet brænderøgsforureningen hersker størst usikkerhed ift. 
estimeringen af dosis-respons sammenhængen og eksponeringen (som igen falder tilbage på 
usikkerheden omkring udlednings-estimaterne af brænderøg i relation til Force Technology’s 
rapport (Evald 2010))? 
Svar: Ja, dette kan jeg fuldstændigt bekræfte. 
Spm. 11: Er du enig i, at fastsættelsen af dosis-respons sammenhængen er langt det vanskeligste og 
mest komplekse at estimere af alle leddene i forureningskæden (omtalt på side 21)? 
Svar: Ja, dette kan jeg også fuldstændigt bekræfte – vi er desværre ikke kommet videre med den 
videnskabelige dokumentation. 
Spm. 12: Hvis man videnskabeligt, helt overordnet, ser på størrelsesforholdene ifm. den 
sundhedsskadelige eksterne forurening (ikke arbejdsmiljø) i dagens Danmark angående mortalitet 
og morbiditet, hvilken forureningstype udgør så den største sundhedsrisici i relation til en 
risikovurdering (hazard + human exposure = risk assessment)? 
Svar: Ifm. det eksterne miljø er det luftforurening, som er den mest sundhedsskadelige 
forureningstype. På 2. pladsen kan man diskutere, om det er ”plasticizers” (blødgøringsmidler som 
f.eks. phthalater) eller drikkevandsforurening (her tænker Sigsgaard langt overvejende på det, især 
på længere sigt, stigende miljø- & sundhedsproblem med pesticider i grundvandet og dermed 
drikkevandet). Det er dog ikke noget, som Sigsgaard nogensinde har regnet på, men det er hans 
lægefaglige vurdering, som han dog ikke kan dokumentere videnskabeligt. Sigsgaard antyder dog, 
at det kan være et ”livsfarligt” område at begive sig ind på som videnskabsmand, idet dette 
størrelsesforhold på metaniveau er særdeles vanskeligt at sammenligne – populært formuleret er det 
lidt ligesom at sammenligne æbler og pærer eller pest og kolera. Spørgsmålet i denne forbindelse er 
eksempelvis, hvordan man værdisætter og dermed ’sammenligneliggør’ det ikke at kunne få børn 
med en dødelig sygdom… 
Spm. 13: Hvordan vil du så størrelsesordenmæssigt vægte brænderøgsforurening og trafikal 
forurening inden for luftforurening set i forhold til mortalitet og morbiditet? 
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Svar: Immissionsniveauerne og den humane eksponering er sandsynligvis generelt større for 
forurening fra motoriseret vejtransport end fra brændeovne. Derfor bør en reduktion af forureningen 
fra trafikken, ifølge Sigsgaard, have førsteprioritet i Danmark, da det er denne forureningstype 
herhjemme, som højst sandsynligt i størst omfang medfører mortalitet og morbiditet. Hvad angår 
toksiciteten af den partikulære luftforurening, så er brænderøgsforurening og vejtransport-
forurening ca. på samme niveau. Der er dog mere PAH i brænderøgspartiklerne, hvilket vil sige, at 
brænderøg har nogle ekstra effekter i relation til cancer. Efter Sigsgaards opfattelse, så er 
brændeovne inde i byerne højst sandsynligt mere sundhedsskadeligt end motoriseret vejtransport i 
byerne, men statistisk set så forefindes de mest aktive individuelle fastbrændselsanlæg på landet 
eller i de små byer, hvorfor brænderøgsforureningens samlede sundhedsskadelige effekt på 
danskerne sandsynligvis er mindre, end bilismens samlede sundhedsskadelige effekt. Her på det 
sidste er Sigsgaard blevet i tvivl om, hvorvidt det er partiklerne fra landbruget eller 
brænderøgspartikler, som har de næststørste negative helbredseffekter af alle forureningstyper i 
Danmark, og derfor bør have den næst højeste regulerings-prioritet i Danmark. I forhold til 
mortalitet og morbiditet så ligger luftforureningen (immissionen) i Danmark fra skibstrafikken på 
under halvdelen af det niveau, som den motoriserede vejtransport bidrager med. Derfor er det 
særdeles presserende, at der bliver påmonteret partikelfiltre og scrubbere/katalysatorer på skibene i 
bl.a. de danske farvande, og det er rigtigt godt, at der fremadrettet stilles krav til et mindre 
svovlindhold i bunkerolien. Hvad angår estimater for de mere specifikke sundhedsskadelige effekter 
af forskellige forureningskilder i Danmark, så henviser Sigsgaard til (Brandt et al. 2011a). Ifølge 
Sigsgaard er der sikkert en del, som ikke er enige i rapportens konklusioner, men (Brandt et al. 
2011a) er ikke desto mindre det bedste eksisterende videnskabelige bud på størrelsesfordelingen af 
forureningskildernes sundhedseffekt på danskerne.  
Hvis pesticiderne for alvor trænger ned i vores grundvand og dermed i drikkevandet, så kan 
Danmark, ifølge Sigsgaard, have et potentielt meget stort sundhedsproblem på sigt. 
Nanopartiklerne har derimod, ifølge Sigsgaard, ikke nær så stor en negativ helbredseffekt i 
Danmark, som luftforurening, hormonforstyrrende stoffer og pesticidforurenet drikkevand. Dette 
skyldes, at nanopartiklerne langt overvejende er ’embedded’ (dvs. indlejret) i diverse materialer, og 
dermed belaster de umiddelbart ikke den menneskelige organisme i nævneværdigt omfang. 
Spm. 14: Hvis man skal graduere forureningsparametrene i brænderøgsforurening efter deres 
sundhedsskadelige effekt, hvorledes vil du så opliste disse forureningsparametre? 
Svar: 
1. Partikler er det mest sundhedsskadelige forureningsparameter, hvor de mindste partikler 
(PM2,5, PM1 og PM0,1) forårsager mest sygdom og død. 
2. PAH (halvdelen af PAH’erne i brænderøg er på gasform dvs. flygtige og benævnes VOC 
(herunder bl.a. gasformig benzo(a)pyren)). 
3. NO2 
4. O3 
5. Her kan man ikke længere ’ranke’ forureningsparametrene, men i denne kategori befinder 
sig bl.a. dioxin. 
 
 
 
Side 108 af 109 
13.4 BILAG 4: DIOXIN-EMISSIONEN FRA INDIVIDUEL (TRÆ)FYRING I 
DANMARK  
 
Figur 13: Den samlede estimerede emission af dioxiner og furaner i Danmark i 2009, 
fordelt på hovedsektorer. Godt halvdelen af den samlede emission af dioxiner og furaner 
(som ifølge Stockholmkonventionen bør bringes så tæt på nul, som overhovedet muligt) 
stammer fra individuel fyring, og ca. 47 % af dioxin-emissionen stammer, som tidligere 
nævnt, sandsynligvis fra individuel træfyring (DMU 2011: 45, 70-71). 
 
Figur 14: Viser den estimerede emission af dioxiner og furaner, gennem de sidste par årtier 
i Danmark, fordelt på hovedsektorer. På 10 år (fra 1998 til 2007) er emissionen af dioxiner 
og furaner fra individuel fyring ca. fordoblet ifølge DMU. Fordoblingen af den individuelle 
træfyring i samme periode har således fået den samlede dioxin- og furan-emission til at 
stagnere frem for at falde gennem det forgangne årti (DMU 2011: 45). 
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Foto 2: THOMAS BORBERG, fra artikel på Politiken.dk med titlen: “Danske brændeovne smelter 
isen på Nordpolen” (Dilling 2011). 
